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Vorwort

Alle zugelassenen deutschen Krankenhduser sind seit dem Jahr 2003 gesetzlich dazu verpflichtet, regelmaRig strukturierte
Qualitdtsberichte iiber das Internet zu ver6ffentlichen. Die Berichte dienen der Information von Patientinnen und Patienten
sowie den einweisenden Arztinnen und Arzten. Krankenkassen kénnen Auswertungen vornehmen und fiir Versicherte
Empfehlungen aussprechen. Krankenhdusern eroffnen die Berichte die Moglichkeit, ihre Leistungen und ihre Qualitadt
darzustellen.

Rechtsgrundlage der Qualitdtsberichte der Krankenhduser ist der § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V. Aufgabe des Gemeinsamen
Bundesausschusses (G-BA) ist es, Beschliisse iiber Inhalt, Umfang und Datenformat des Qualitidtsberichts zu fassen.

So hat der G-BA beschlossen, dass der Qualitdtsbericht der Krankenhduser in einer maschinenverwertbaren Version vorliegen
soll. Diese maschinenverwertbare Version in der Extensible Markup-Language (XML), einer speziellen Computersprache, kann
normalerweise nicht als FlieRtext von Laien gelesen, sondern nur in einer Datenbank von elektronischen Suchmaschinen (z.B.
Internet-Klinikportalen) genutzt werden.

Suchmaschinen bieten die Mdéglichkeit, auf Basis der Qualitdtsberichte die Strukturen, Leistungen und
Qualitdtsinformationen der Krankenhduser zu suchen und miteinander zu vergleichen. Dies ermdglicht z.B. den Patientinnen
und Patienten eine gezielte Auswahl eines Krankenhauses fiir ihren Behandlungswunsch.

Mit dem vorliegenden Referenzbericht des G-BA liegt nun eine fiir Laien lesbare Version des maschinenverwertbaren
Qualititsberichts (XML) vor, die von einer Softwarefirma automatisiert erstellt und in eine PDF-Fassung umgewandelt wurde.
Das hat den Vorteil, dass samtliche Daten aus der XML-Version des Qualitdtsberichts nicht nur iiber Internetsuchmaschinen
gesucht und ggf. gefunden, sondern auch als FlieBtext eingesehen werden kdnnen. Die Referenzberichte des G-BA dienen
jedoch nicht der chronologischen Lektiire von Qualitatsdaten oder dazu, sich umfassend iiber die Leistungen von
Krankenh&dusern zu informieren. Vielmehr knnen die Nutzerinnen und Nutzer mit den Referenzberichten des G-BA die
Ergebnisse ihrer Suchanfrage in Suchmaschinen gezielt priifen bzw. erganzen.

Hinweis zu Textpassagen in blauer Schrift:

Der maschinenverwertbare Qualitdtsbericht wird vom Krankenhaus in einer Computersprache verfasst, die sich nur sehr
bedingt zum fliissigen Lesen eignet. Daher wurden im vorliegenden Referenzbericht des G-BA Erganzungen und
Umstrukturierungen fiir eine bessere Orientierung und erhdhte Lesbarkeit vorgenommen. Alle Passagen, die nicht im
originaren XML-Qualitdatsbericht des Krankenhauses oder nicht direkt in den G-BA-Regelungen zum Qualitdtsbericht der
Krankenhduser enthalten sind, wurden — wie hier — durch blaue Schriftfarbe gekennzeichnet.

Das blaue Minuszeichen ,,-“ bedeutet, dass an dieser Stelle im XML-Qualitatsbericht keine Angaben gemacht wurden. So kann
es beispielsweise Fdlle geben, in denen Angaben nicht sinnvoll sind, weil ein bestimmter Berichtsteil nicht auf das
Krankenhaus zutrifft. Zudem kann es Fille geben, in denen das Krankenhaus freiwillig erginzende Angaben zu einem Thema
machen kann, diese Moglichkeit aber nicht genutzt hat. Es kann aber auch Fille geben, in denen Pflichtangaben fehlen.

Diese und weitere Verstindnisfragen zu den Angaben im Referenzbericht lassen sich hdaufig durch einen Blick in die

Ausfiillhinweise des G-BA in den Regelungen zum Qualititsbericht der Krankenhiuser kliren (www.g-ba.de).


www.g-ba.de
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- Einleitung

Angaben zur verwendeten Software fiir die Erstellung des Berichtes

Hersteller: netfutura GmbH
Produktname: promato QBM
Version: 3.0

Verantwortlich fiir die Erstellung des Qualitidtsberichts

Position: Qualitdtsmanagement

Titel, Vorname, Name: Herr Stephan Paukstadt

Telefon: 036076/99-3495

Fax: 036076/99-3116

E-Mail: s.paukstadt@eichsfeld-klinikum.de

Verantwortlich fiir die Vollstindigkeit und Richtigkeit des Qualitdtsberichts

Position: Geschaftsfiihrer

Titel, Vorname, Name: Herr Dr. Gregor Bett
Telefon: 036076/99-3301

Fax: 036076/99-3116

E-Mail: info@eichsfeld-klinikum.de

Weiterfiihrende Links

Link zur Internetseite des Krankenhauses: http://www.eichsfeld-klinikum.de

Link zu weiterfiihrenden Informationen: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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A Struktur- und Leistungsdaten des Krankenhauses bzw. des Krankenhausstandorts
A-1 Aligemeine Kontaktdaten des Krankenhauses

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

URL:
Telefon:

E-Mail:
Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:
Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:
Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Eichsfeld Klinikum gGmbh

Im Kloster 7

37355 Niederorschel
Im Kloster 7

37355 Niederorschel
261601010

http://www.eichsfeld-klinikum.de
036076/99-0
info@eichsfeld-klinikum.de

Arztlicher Direktor/ Chefarzt
Herr Dr. med. Uwe Schotte
036076/99-3291
036076/99-3296
info@eichsfeld-klinikum.de

Pflegedirektorin

Frau Carmen Franke
036076/99-3401
036076/99-3115
info@eichsfeld-klinikum.de

Verwaltungsdirektor

Herr Jens Horstmann
036076/99-3401
036076/99-3116
info@eichsfeld-klinikum.de
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Standort dieses Berichts

Krankenhausname:

Hausanschrift:

Postanschrift:

Institutionskennzeichen:

Standortnummer:

URL:

Arztliche Leitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Pflegedienstleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Telefon:
Fax:

E-Mail:

Verwaltungsleitung

Position:

Titel, Vorname, Name:

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Im Kloster 7

37355 Niederorschel
Im Kloster 7

37355 Niederorschel
261601010

772743000
http://www.eichsfeld-klinikum.de

Arztlicher Direktor/ Chefarzt
Herr Dr. med. Uwe Schotte
036076/99-3291
036076/99-3296
info@eichsfeld-klinikum.de

Pflegedienstleitung

Frau Rita Kuntze
036076/99-3401
036076/99-3115
info@eichsfeld-klinikum.de

Verwaltungsdirektor

Herr Jens Horstmann

Telefon: 036076/99-3401

Fax: 036076/99-3116

E-Mail: info@eichsfeld-klinikum.de

A-2 Name und Art des Krankenhaustrigers

Name: Eichsfeld Klinikum gGmbH

Art: freigemeinniitzig
A-3 Universitatsklinikum oder akademisches Lehrkrankenhaus

Universitatsklinikum:

Lehrkrankenhaus:

Name Universitat:

Universitdtsmedizin Gottingen
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MPo3

MPo4
MP06

MPo08

MPo9

MPM

MP12

MP13
MP14

MP15

MP16

MP19

MP22

MP24

MP25

Medizinisch-pflegerische Leistungsangebote des Krankenhauses

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Angehdérigenbetreuung/-beratung/-seminare

Atemgymnastik/-therapie
Basale Stimulation

Berufsberatung/Rehabilitationsberatung

Besondere Formen/Konzepte der Betreuung von Sterbenden

Sporttherapie/Bewegungstherapie

Bobath-Therapie (fiir Erwachsene und/oder Kinder)

Spezielles Leistungsangebot fiir Diabetikerinnen und Diabetiker
Diat- und Erndhrungsberatung

Entlassmanagement/Briickenpflege/Uberleitungspflege

Ergotherapie/Arbeitstherapie

Geburtsvorbereitungskurse/Schwangerschaftsgymnastik

Kontinenztraining/Inkontinenzberatung

Manuelle Lymphdrainage

Massage

Im Rahmen der Diabetesberatung,
Entlassungsmanagement/
Sozialarbeit/ einschlieRlich
Kooperationspartner lokaler
Hilfsmittelversorger

Physiotherapie
Physiotherapie

durch unseren Sozialdienst im
Rahmen der Uberleitung zur
Nachbehandlung

Zusammenarbeit mit
ortsansassigen Hospizgruppen,
Bestandteil des
Seelsorgekonzeptes,
hausindividueller Standard zum
Umgang mit Verstorbenen und
deren Angehdrigen,
Zusammenarbeit im Netzwerk der
spezialisierten ambulanten
Palliativversorgung (SAPV) im
Eichsfeld und
Unstrut-Hainich-Kreis

Physiotherapie
physiotherapeutisches Angebot
und im Rahmen der Behandlung
im Sozialpadiatrischen Zentrum
Diabethesschulung

Didtassistenten

Pflegedienst, Sozialdienst,
Kooperationspartner

in Kooperation mit einer
Ergotherapeutischen Praxis

KreiRsaalbesichtigung und
Informationsveranstaltung im
Rahmen der Geburtsvorbereitung

in der urologischen Abteilung
sowie im Rahmen der Geburtshilfe

Wabhlleistunsangebot der
Physiotherapie

Wabhlleistunsangebot der
Physiotherapie
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MP26

MP28
MP29

MP30

MP31

MP32

MP34

MP35
MP37

MP39
MP41

MP43

MP45

MP47
MP48
MP50

MP51

MP52

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Medizinische FuBpflege

Naturheilverfahren/Homdopathie/Phytotherapie

Osteopathie/Chiropraktik/Manualtherapie

Padagogisches Leistungsangebot

Physikalische Therapie/Bidertherapie

Physiotherapie/Krankengymnastik als Einzel- und/oder
Gruppentherapie

Psychologisches/psychotherapeutisches
Leistungsangebot/Psychosozialdienst
Riickenschule/Haltungsschulung/Wirbelsiulengymnastik

Schmerztherapie/-management

Spezielle Angebote zur Anleitung und Beratung von Patientinnen und
Patienten sowie Angehorigen

Spezielles Leistungsangebot von Hebammen/Entbindungspflegern

Stillberatung

Stomatherapie/-beratung

Versorgung mit Hilfsmitteln/Orthopidietechnik
Warme- und Kalteanwendungen
Wochenbettgymnastik/Riickbildungsgymnastik

Wundmanagement

Zusammenarbeit mit/Kontakt zu Selbsthilfegruppen

externes Angebot - bitte beim
Pflegepersonal anmelden

Unterstiitzung durch
Homoopathie im Rahmen der
Geburtshilfe

Manualtherapie im Rahmen der
Behandlung im
Sozialpadiatrischen Zentrum

Krankenpflegeschule,
Innerbetriebliche Fortbildung

physiotherapeutisches Angebot

physiotherapeutische Leistung

Dipl. Psychologin,
Krankenhausseelsorge,
Mitarbeiter der Hospizvereine

Wabhlleistungsangebot der
Physiotherapie

Painnurses und
Schmerzbehandlungskonzept

Beratung fiir Patienten mit
Stomaanlage/ Diabetikerschulung,
im Rahmen der Behandlung in
unserer Schmerzambulanz

Schwangerschaftsbetreuung,
Geburtsvorbereitungskurse,
Weiterbetreuung nach
Entbindung

im Rahmen der Geburtshilfe

fiir Patienten bei Stomaanlage,
Kontakt zu Selbsthilfegruppen

durch externe Partner
Physiotherapie
Physiotherapie

durch ausgebildete
Wundexperten

Selbsthilfegruppe Stomatrager,
Beratungsstelle fiir Krebskranke
oder iiber Kontakt und
Informationsstelle fiir
Selbsthilfegruppen
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MP53

MP55

MP56

MP57

MP59

MP60

MP63

MP64

MP65

MP67

MP68

Medizinisch-pflegerisches Leistungsangebot

Aromapflege/-therapie

Audiometrie/Hdrdiagnostik

Belastungstraining/-therapie/Arbeitserprobung

Biofeedback-Therapie

Gedichtnistraining/Hirnleistungstraining/Kognitives
Training/Konzentrationstraining

Propriozeptive neuromuskulire Fazilitation (PNF)

Sozialdienst

Spezielle Angebote fiir die Offentlichkeit

Spezielles Leistungsangebot fiir Eltern und Familien

Vojtatherapie fiir Erwachsene und/oder Kinder

Zusammenarbeit mit stationiren Pflegeeinrichtungen/Angebot

ambulanter Pflege/Kurzzeitpflege/Tagespflege

im Rahmen der geburtshilflichen
Betreuung

Neugeborenenscreening und
HNO-Belegabteilung

Kooperation mit der
psychiatrischen Tagesklinik

im Rahmen der
visceralchirurgischen und
urologischen Behandlung

Konzentrationstraining im
Rahmen des psychologischen
Konzeptes bei der Behandlung
von Kindern in unserem
Sozialpddiatrischen Zentrum

im Rahmen der Behandlung in
unserem Sozialpadiatrischen
Zentrum

im Rahmen des
Uberleitungsmanagements

Patientencafé mit medizinischen
und pflegerischen Vortrigen/ Tag
der offenen Tiir usw.

Linkshanderberatung,
Schreibabysprechstunde im
Sozialpddiatrischen Zentrum

im Rahmen der Behandlung in
unserem Sozialpadiatrischen
Zentrum

durch die Tochterunternehmen
des Eichsfeld Klinikums

Weitere nicht-medizinische Leistungsangebote des Krankenhauses

Angebote fiir schulpflichtige Patienten, Patientinnen und deren Kinder

NMs5o0

Kinderbetreuung

Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

In der Abeilung fiir Kinder- und
Jugendmedizin steht eine
Erziehungshelferin zu bestimmten
Tageszeiten zur Verfiigung

NMo7z

Rooming-in

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V
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Individuelle Hilfs- und Serviceangebote

NMo9 Unterbringung Begleitperson bis zum vollendeten 5. Lebensjahr
(grundsitzlich moglich) und bei medizinisch begriindeter
Indikation kostenfrei

NM42 Seelsorge/spirituelle Begleitung katholisch und evangelisch
NM49 Informationsveranstaltungen fiir Patientencafe jeden ersten
Patientinnen und Patienten Samstag im Monat, Tag der

offenen Tiir usw.

NM60 Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppe Stomatrager,
Selbsthilfeorganisationen Beratungsstelle fiir Krebskranke
oder iiber Kontakt und
Informationsstelle fiir
Selbsthilfegruppen

NM66 Beriicksichtigung von besonderen Bei der Menlierfassung oder
Erndhrungsbedarfen Kostform

Patientenzimmer

NMo2 Ein-Bett-Zimmer Mit Nasszelle direkt am Zimmer/
Wabhlleistungsangebot

NMo3 Ein-Bett-Zimmer mit eigener Wabhlleistungsangebot
Nasszelle
NMos Mutter-Kind-Zimmer Familienzimmer: auch

Begleitperson moglich

NM10 Zwei-Bett-Zimmer mit Nasszelle direkt am Zimmer
NM1 Zwei-Bett-Zimmer mit eigener im Zimmer
Nasszelle
A-7 Aspekte der Barrierefreiheit
A-71 Ansprechpartner fiir Menschen mit Beeintrichtigung
Position: Schwerbehindertenbeauftragte
Titel, Vorname, Name: Frau Petra Pflume
Telefon: 03606/76-2071
Fax: 03606/76-1102
E-Mail: p.pflume@eichsfeld-klinikum.de
A-7.2 Aspekte der Barrierefreiheit

e und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit
dtseinschrankungen
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Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit

tseinschrankungen

BF06 Zimmerausstattung mit rollstuhlgerechten Sanitdranlagen
BFo8 Rollstuhlgerechter Zugang zu Serviceeinrichtungen

BFo9 Rollstuhlgerecht bedienbarer Aufzug (innen/auRen)

BF10 Rollstuhlgerechte Toiletten fiir Besucherinnen und Besucher

Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Patientinnen und Patienten
mit besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe oder massiver korperlicher Beeintrichtigung

BF17 Geeignete Betten fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem in Zusammenarbeit mit
Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe Kooperationspartner
BF18 OP-Einrichtungen fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem in Zusammenarbeit mit
Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe Kooperationspartner
BF20 Untersuchungseinrichtungen/-gerite fiir Patientinnen und Patienten in Zusammenarbeit mit
mit besonderem Ubergewicht oder besonderer KérpergroRe Kooperationspartner
BF21 Hilfsgerdte zur Unterstiitzung bei der Pflege fiir Patientinnen und in Zusammenarbeit mit
Patienten mit besonderem Ubergewicht oder besonderer Korpergrof3e Kooperationspartner
BF22 Hilfsmittel fiir Patientinnen und Patienten mit besonderem Ubergewicht

oder besonderer KorpergrofRRe

Beriicksichtigung von Fremdsprachlichkeit und Religionsausiibung

BF25 Dolmetscherdienste durch Mitarbeiter mit Kenntnis
verschiedener Fremdsprachen und
durch Zusammenarbeit mit dem
Sozialamt

BF26 Behandlungsméglichkeiten durch fremdsprachiges Personal

Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Patientinnen oder
Patienten mit schweren Allergien

BF24 Didtische Angebote individuell abgestimmte Kost und
Didatberatung durch
Didtassistentlnnen méglich

Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit
Sehbehinderungen oder Blindheit

BFo2 Aufzug mit Sprachansage und/oder Beschriftung in erhabener teilweise
Profilschrift und/oder Blindenschrift/Brailleschrift

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V 10
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Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit

Sehbehinderungen oder Blindheit

BFo4

Schriftliche Hinweise in gut lesbarer, groRer und kontrastreicher
Beschriftung

Bauliche und organisatorische MaBnahmen zur Beriicksichtigung des besonderen Bedarfs von Menschen mit Demenz oder
geistiger Behinderung

BF14

FLO3

A-8.2

Arbeit mit Piktogrammen

Forschung und Lehre des Krankenhauses

Forschung und akademische Lehre

Forschung, akademische Lehre und weitere ausgewdhite

wissenschaftliche Taitigkeiten

Studierendenausbildung (Famulatur/Praktisches Jahr)

Ausbildung in anderen Heilberufen

PJ-Studenten (Studium der
Medizin im 6. Studienjahr),
BA-Studentenausbildung,
Praktikumspldtze fiir Famulanten
und Medizinstudenen

HBo7

HB10

HB15

HB19

A-9

Betten:

Operationstechnische Assistentin und Operationstechnischer Assistent
(oTA)

Hebamme und Entbindungspfleger

Anisthesietechnische Assistentin und Andsthesietechnischer Assistent
(ATA)

Pflegefachfrauen und Pflegefachmanner

Anzahl der Betten

13

in Kooperation mit der staatlichen
Berufsfachschule Jena

Duales Studium in Kooperation
mit der Ernst-Abbe-Hochschule
Jena

in Kooperation mit der staatlichen
Berufsfachschule Jena

Bildungsinstitut mit staatlich
anerkannter Berufsschule mit bis
zu 180 Ausbildungsplatzen,
Ausbildungsdauer 3 Jahre,
Theoretische und praktische
Ausbildung im Eichsfeld Klinikum
sowie bei Kooperationspartnern
im Pflegeausbildungsverbund
Eichsfeld.
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A-10 Gesamtfallzahlen

Vollstationire Fallzahl: 5428
Teilstationdre Fallzahl: o]
Ambulante Fallzahl: 3531
Fallzahl der stationsiquivalenten psychiatrischen Behandlung (StiB): 0
A-1 Personal des Krankenhauses

A-11.1 Arztinnen und Arzte

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 31,6

Personal mit direktem 30,95
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,65
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 4,62
Personal in der stationdren Versorgung 26,98
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 19,21

Personal mit direktem 18,56
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,65
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 3,05

Personal in der stationdren Versorgung 16,16

Belegdrztinnen und Belegarzte

Anzahl (o}
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Arztinnen und Arzte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,0

Personal mit direktem 0,0
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,0

Personal in der stationdren Versorgung 0,0

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegiirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 0,0

Personal mit direktem 0,0
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,0
Personal in der stationdren Versorgung 0,0
A-1.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 83,26

Personal mit direktem 83,01
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,25
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 5,58
Personal in der stationdren Versorgung 77,68
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,0

Personal mit direktem 0,0
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,0
Beschaftigungsverhdltnis
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Personal in der ambulanten Versorgung 0,0

Personal in der stationdren Versorgung 0,0

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,42

Personal mit direktem 0,42
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung 0,42

Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger, die keiner Fachabteilung

zugeordnet sind
Anzahl (gesamt) o

Personal mit direktem o]
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung o]

Altenpflegerinnen und Altenpfleger

Anzahl (gesamt) 5,76

Personal mit direktem 5,76
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung o]

Personal in der stationdren Versorgung 5,76
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Anzahl (gesamt) o

Personal mit direktem o]
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0

Personal in der stationdren Versorgung o]

Pflegefachpersonen, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten

Anzahl (gesamt) 3,82

Personal mit direktem 3,82
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,31

Personal in der stationdren Versorgung 3,51
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Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,0

0,0

0,0

0,0

0,0

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

4,05

4,05

4,05

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung
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Pflegehelferinnen und Pflegehelfer
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

0,75

0,75

0,75

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung

Personal in der stationdren Versorgung

6,94

6,94

3.44

3.5
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Medizinische Fachangestellte, die keiner Fachabteilung zugeordnet sind

Anzahl (gesamt) 0,0

Personal mit direktem 0,0
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,0
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,0
Personal in der stationdren Versorgung 0,0
A-1.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal und Genesungsbegleitung in Psychiatrie

und Psychosomatik

A-11.3.1 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-11.3.2 Angaben zu Genesungsbegleitung

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

A-14 Spezielles therapeutisches Personal

SPo4 Diitassistentin und Didtassistent

Anzahl (gesamt) 0,40

Personal mit direktem 0,40
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,40

SP21 Physiotherapeutin und Physiotherapeut

Anzahl (gesamt) 3,27

Personal mit direktem 3,27
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 3,27
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SP23 Diplom-Psychologin und Diplom-Psychologe

Anzahl (gesamt) 0,40

Personal mit direktem 0,40
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 0,40

SP24 Psychologische Psychotherapeutin und Psychologischer Psychotherapeut

Anzahl (gesamt) 2,40

Personal mit direktem 2,40
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 2,40

SP25 Sozialarbeiterin und Sozialarbeiter
Anzahl (gesamt) 1,50

Personal mit direktem 1,50
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 1,50

SP28 Personal mit Zusatzqualifikation im Wundmanagement
Anzahl (gesamt) 3,90

Personal mit direktem 3,90
Beschaftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00

Personal in der stationdren Versorgung 3,90
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A-12 Umgang mit Risiken in der Patientenversorgung

A-12.1 Qualititsmanagement

A-12.1.1 Verantwortliche Person

Position: Qualitditsmanagement

Titel, Vorname, Name: Herr Stephan Paukstadt

Telefon: 036076/99-3495

Fax: 036076/99-3116

E-Mail: s.paukstadt@eichsfeld-klinikum.de

A-12.1.2 Lenkungsgremium

Beteiligte Abteilungen Qualitdtszirkel zusammengesetzt aus Mitarbeitern aller Professionen und Bereiche.
Funktionsbereiche: Projektgruppen zu speziellen Themen. Steuergruppe QM/ Pflege/ Medizin.

Steuergruppe QM/ Verwaltung

Tagungsfrequenz: monatlich

A-12.2 Klinisches Risikomanagement

A-12,2.1 Verantwortliche Person Risikomanagement

Position: Qualitdtsmanagement

Titel, Vorname, Name: Herr Stephan Paukstadt

Telefon: 036076/99-3495

Fax: 036076/99-3116

E-Mail: s.paukstadt@eichsfeld-klinikum.de
A-12.2.2 Lenkungsgremium Risikomanagement

Lenkungsgremium eingerichtet: Ja

Beteiligte Abteilungen Qualititsmanagement, Controlling, Jurist

Funktionsbereiche:

Tagungsfrequenz: bei Bedarf
A-12.23 Instrumente und MaRnahmen Risikomanagement

RM10 Strukturierte Durchfiihrung von interdisziplindren
Fallbesprechungen/-konferenzen

Qualitatszirkel Tumorkonferenzen
Mortalitats- und
Morbiditatskonferenzen

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V
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A-12.2.3.1 Einsatz eines einrichtungsinternen Fehlermeldesystems

Internes Fehlermeldesystem Ja

eingerichtet:

Tagungsfrequenz: monatlich

MaRnahmen: Verbesserung der Kennzeichnung fiir Sehbehinderte, Farbliche Kennzeichnung von

Infusionssystemen. Anpassung von Dienstplanmodellen, Erstellung von speziellen
Verfahrensanweisungen

Instrument bzw. MaRnahme letzte Aktualisierung /

Tagungsfrequenz

IFo1 Dokumentation und Verfahrensanweisungen zum Umgang mit dem 06.11.2019
Fehlermeldesystem liegen vor

A-12.2.3.2 Teilnahme an einrichtungsiibergreifenden Fehlermeldesystemen

Nutzung von Ja
einrichtungsiibergreifenden
Fehlermeldesystemen:

Tagungsfrequenz: bei Bedarf

_ Erliuterung

EFo3 KH-CIRS (Deutsche Krankenhausgesellschaft, Deutscher Pflegerat,
Bundesarztekammer

A-12.3 Hygienebezogene Aspekte des klinischen Risikomanagements

A-12.3.1 Hygienepersonal

Hygienekommission eingerichtet: Ja

Tagungsfrequenz: halbjdhrlich

Vorsitzender:

Position: Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Uwe Schotte
Telefon: 036076/99-3291

Fax: 036076/99-3296

E-Mail: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Hygienepersonal Anzahl
(Personen)
Krankenhaushygienikerinnen und Krankenhaushygieniker 1
Hygienebeauftrage Arztinnen und hygienebeauftragte Arzte 1 Fiir jeden Standort des
Eichsfeld Klinikums sind
hygienebeauftragte Arzte
benannt.
Hygienefachkrifte (HFK) 1 Hygienefachkrifte sind
benannt.
Hygienebeauftragte in der Pflege 8
A-123.2 Weitere Informationen zur Hygiene
A-12.3.2.1 Vermeidung gefiRkatheterassoziierter Infektionen

Hygienestandard ZVK

Standortspezifischer Standard zur Hygiene bei ZVK-Anlage liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
Standard thematisiert Hygienische Haindedesinfektion ja
Standard thematisiert Hautdesinfektion (Hautantiseptik) der Kathetereinstichstelle mit ja

addquatem Hautantiseptikum

Standard thematisiert die Beachtung der Einwirkzeit ja

Anwendung weiterer HygienemafRnahmen

sterile Handschuhe ja
steriler Kittel ja
Kopfhaube ja
Mund Nasen Schutz ja
steriles Abdecktuch ja

Venenverweilkatheter

Standortspezifischer Standard fiir die Uberpriifung der Liegedauer von zentralen ja
Venenverweilkathetern liegt vor

Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
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A-12.3.2.2 Antibiotikaprophylaxe Antibiotikatherapie

Antibiotikatherapie

Standortspezifische Leitlinie zur Antibiotikatherapie liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
Die Leitlinie ist an die aktuelle lokale/hauseigene Resistenzlage angepasst: ja

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe

Standortspezifischer Standard zur perioperativen Antibiotikaprophylaxe liegt vor ja
Der Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Hygienekommission autorisiert ja
Die standardisierte Antibiotikaprophylaxe wird bei jedem operierten Patienten mittels Checkliste ja
(z.B. anhand der ,WHO Surgical Checklist“ oder anhand eigener/adaptierter Checklisten)

strukturiert liberpriift

Indikationsstellung zur Antibiotikaprophylaxe ja

Zu verwendende Antibiotika (unter Beriicksichtigung des zu erwartenden Keimspektrums und ja
der lokalen/regionalen Resistenzlage

Zeitpunkt/Dauer der Antibiotikaprophylaxe ja
A-123.2.3 Umgang mit Wunden

Standard Wundversorgung Verbandwechsel

Standard Wundversorgung Verbandwechsel liegt vor ja

Der interne Standard wurde durch die Geschaftsfiihrung oder die Arzneimittel-kommission oder  ja
die Hygienekommission autorisiert

Hygienische Hindedesinfektion (vor, ggf. wihrend und nach dem Verbandwechsel) ja

Verbandwechsel unter aseptischen Bedingungen (Anwendung aseptischer Ar-beitstechniken (No- ja
Touch-Technik, sterile Einmalhandschuhe))

Antiseptische Behandlung von infizierten Wunden ja
Priifung der weiteren Notwendigkeit einer sterilen Wundauflage ja
Meldung an den Arzt und Dokumentation bei Verdacht auf eine postoperative Wundinfektion ja
A-12.3.2.4 Umsetzung der Hindedesinfektion

Haendedesinfektion (ml/Patiententag)

Die Erfassung des Hindedesinfektionsmittelverbrauchs erfolgt auch stationsbezogen ja
Hindedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Allgemeinstationen 15
Hiandedesinfektionsmittelverbrauch auf allen Intensivstationen 82
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A-12.3.2.5 Umgang mit Patienten mit multiresistenten Erregern (MRE)
Die standardisierte Information der Patienten mit einer bekannten Besiedlung oder Infektion ja

durch Methicillin-resistente Staphylokokkus aureus (MRSA) erfolgt z.B. durch die Flyer der
MRSA-Netzwerke

Ein standortspezifisches Informationsmanagement bzgl. MRSA-besiedelter Patienten liegt vor ja
(standortspezifisches Informationsmanagement meint, dass strukturierte Vorgaben existieren,

wie Informationen zu Besiedelung oder Infektionen mit resistenten Erregern am Standort an

deren Mitarbeitern des Standorts zur Vermeidung der Erregerverbreitung kenntlich gemacht

werden)

Es erfolgt ein risikoadaptiertes Aufnahmescreening auf der Grundlage der aktuellen RKI- ja
Empfehlungen

Es erfolgen regelmiRige und strukturierte Schulungen der Mitarbeiter zum Umgang mit von ja
MRSA / MRE / Noro-Viren besiedelten Patienten

A-12.3.2.6 Hygienebezogenes Risikomanagement
HMo2 Teilnahme am Krankenhaus-Infektions-Surveillance-System  HAND-KISS

(KISS) des nationalen Referenzzentrums fiir Surveillance
von nosokomialen Infektionen
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A-12.4 Patientenorientiertes Lob- und Beschwerdemanagement

Lob- und Beschwerdemanagement - Kommentar / Erliuterungen

Im Krankenhaus ist ein strukturiertes Lob- und
Beschwerdemanagement eingefiihrt

Im Krankenhaus existiert ein schriftliches, verbindliches Konzept
zum Beschwerdemanagement(Beschwerdestimulierung,
Beschwerdeannahme, Beschwerdebearbeitung,
Beschwerdeauswertung)

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit miindlichen
Beschwerden

Das Beschwerdemanagement regelt den Umgang mit schriftlichen
Beschwerden

Die Zeitziele fiir die Riickmeldung an die Beschwerdefiihrer oder

Beschwerdefiihrerinnen sind schriftlich definiert

Anonyme Eingabemdglichkeiten von Beschwerden

Im Krankenhaus werden Patientenbefragungen durchgefiihrt

Im Krankenhaus werden Einweiserbefragungen durchgefiihrt

Ansprechperson fiir das Beschwerdemanagement

ja

ja

ja

ja

ja

ja

ja

ja

Alle Patienten erhalten einen Barcode
tiber den sie ihre Wertung zu bestimmten
Themengebieten abgeben sowie weitere
Anregungen oder Kritiken in einem
Freitextfeld eintragen konnen. Eine
anonyme Bewertung ist moglich. (in den
Ambulanzen hingen die Barcodes
ebenfalls aus)

Das Konzept zum
Beschwerdemanagement beinhaltet
Geltungsbereich, Ablauf,
Verantwortlichkeiten, Zeitintervalle und
mitgeltende Unterlagen.

Alle Mitarbeiter des Eichsfeld Klinikums
nehmen miindlich vorgebrachte
Beschwerden (aber auch Lob) auf und
leiten diese an den
Qualitdtsmanagement-Beauftragten
oder iiber den Vorgesetztenweg der
Bearbeitung zu.

Schriftlich eingehende Beschwerden
(auch E-Mail) werden zentral im
Qualitatsmanagement erfasst und die
Bearbeitung gesteuert.

Alle eingehenden Beschwerden werden
umgehend mit einer
Eingangsbestdtigung beantwortet und
eine Zeitplanung zur Bearbeitung
abgestimmt.

Der Fragebogen ist anaonym.

Neben dem kontinuierlichen Lob- und
Beschwerdemanagement werden
themenbezogen Patientenbefragungen
iber bestimmte Zeitraume durchgefiihrt.

Neben dem regelmadRigen personlichen
Kontakt der Fachabteilungsleiter mit
den niedergelassenen Arzten werden
Einweiserbefragungen themenbezogen
iber bestimmte Zeitrdume durchgefiihrt.
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Position: Qualitditsmanagement
Titel, Vorname, Name: Herr Stephan Paukstadt
Telefon: 036076/99-3495
Fax: 036076/99-3116
E-Mail: s.paukstadt@eichsfeld-klinikum.de

Zusatzinformationen Ansprechpersonen Beschwerdemanagement
Link zum Bericht: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Kommentar: Als Ansprechpartner fiir Lob und Beschwerden ist der Qualititsmanagement-
Beauftragte benannt.

Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Position: Patientenfiirsprecher

Titel, Vorname, Name: Herr Rudi Peter

Telefon: 036076/99-3301

Fax: 036076/99-3116

E-Mail: info@eichsfeld-klinikum.de

Zusatzinformationen Patientenfiirsprecher oder Patientenfiirsprecherin

Kommentar: Ein Patientenfiirsprecher ist benannt. Die regelmiRigen Termine zu Sprechstunden sind

bekanntgegeben

Zusatzinformationen fiir anonyme Eingabemdoglichkeiten

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen fiir Patientenbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Zusatzinformationen fiir Einweiserbefragungen

Link zur Internetseite: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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A-12.5 Arzneimitteltherapiesicherheit (AMTS)

AMTS ist die Gesamtheit der MaRnahmen zur Gewahrleistung eines optimalen Medikationsprozesses mit dem Ziel,
Medikationsfehler und damit vermeidbare Risiken fiir Patientinnen und Patienten bei der Arzneimitteltherapie zu verringern.
Eine Voraussetzung fiir die erfolgreiche Umsetzung dieser MaRnahmen ist, dass AMTS als integraler Bestandteil der taglichen
Routine in einem interdisziplinaren und multiprofessionellen Ansatz gelebt wird.

A-12.5.1 Verantwortliches Gremium AMTS

Das zentrale Gremium oder eine zentrale Arbeitsgruppe, das oder die sich regelmaRig zum Thema
Arzneimitteltherapiesicherheit austauscht, ist die Arzneimittelkommission.

A-12.5.2 Verantwortliche Person AMTS

Die Verantwortlichkeit fiir das Gremium bzw. fiir die zentrale Arbeitsgruppe zur Arzneimitteltherapiesicherheit ist eine

eigenstandige Position.

Position: Arztlicher Direktor

Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Uwe Schotte
Telefon: 036076/99-3291

Fax: 036076/99-3296

E-Mail: info@eichsfeld-klinikum.de
A-12.5.3 Pharmazeutisches Personal

Anzahl Apotheker: o]
Anzahl weiteres pharmazeutisches Personal: o]
Erlauterungen: Kooperation mit externer Apotheke
A-12.5.4 Instrumente Ma3nahmen AMTS

Die Instrumente und MaRnahmen zur Forderung der Arzneimitteltherapiesicherheit werden mit Fokus auf den typischen
Ablauf des Medikationsprozesses bei der stationdren Patientenversorgung dargestellt. Eine Besonderheit des
Medikationsprozesses im stationiren Umfeld stellt das Uberleitungsmanagement bei Aufnahme und Entlassung dar. Die im
Folgenden gelisteten Instrumente und MafRnahmen adressieren Strukturelemente, zum Beispiel besondere EDV-Ausstattung
und Arbeitsmaterialien, sowie Prozessaspekte, wie Arbeitsbeschreibungen fiir besonders risikobehaftete Prozessschritte bzw.
Konzepte zur Sicherung typischer Risikosituationen. Zusitzlich konnen bewahrte Malnahmen zur Vermeidung von bzw. zum
Lernen aus Medikationsfehlern angegeben werden. Das Krankenhaus stellt hier dar, mit welchen Aspekten es sich bereits
auseinandergesetzt bzw. welche MaRRnahmen es konkret umgesetzt hat. Die folgenden Aspekte kbnnen, gegebenenfalls unter
Verwendung von Freitextfeldern, dargestellt werden:

- Aufnahme ins Krankenhaus, inklusive Anamnese

Dargestellt werden kénnen Instrumente und MaRnahmen zur Ermittlung der bisherigen Medikation (Arzneimittelanamnese),
der anschlieRenden klinischen Bewertung und der Umstellung auf die im Krankenhaus verfiigbare Medikation (Hausliste),
sowie zur Dokumentation, sowohl der urspriinglichen Medikation der Patientin oder des Patienten als auch der fiir die

Krankenhausbehandlung angepassten Medikation.

- Medikationsprozess im Krankenhaus
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Im vorliegenden Rahmen wird beispielhaft von folgenden Teilprozessen ausgegangen: Arzneimittelanamnese — Verordnung —
Patienteninformation — Arzneimittelabgabe — Arzneimittelanwendung — Dokumentation — Therapieiiberwachung —
Ergebnisbewertung. Dargestellt werden konnen hierzu Instrumente und MaRnahmen zur sicheren Arzneimittelverordnung,
zum Beispiel beziiglich Leserlichkeit, Eindeutigkeit und Vollstindigkeit der Dokumentation, aber auch beziiglich
Anwendungsgebiet, Wirksamkeit, Nutzen-Risiko-Verhiltnisses, Vertraglichkeit (inklusive potenzieller Kontraindikationen,
Wechselwirkungen und Ahnliches) und Ressourcenabwigungen. AuRerdem kdnnen Angaben zur Unterstiitzung einer
zuverldssigen Arzneimittelbestellung, -abgabe und -anwendung bzw. -verabreichung gemacht werden.

- Entlassung

Dargestellt werden konnen insbesondere die MaRnahmen der Krankenhduser, die sicherstellen, dass eine strukturierte und
sichere Weitergabe von Informationen zur Arzneimitteltherapie an weiterbehandelnde Arztinnen und Arzte sowie die
angemessene Ausstattung der Patientinnen und Patienten mit Arzneimittelinformationen, Medikationsplan und
Medikamenten bzw. Arzneimittelverordnungen erfolgt.

Allgemeines

AS01 Schulungen der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu AMTS bezogenen Themen

Aufnahme ins Krankenhaus

AS04 Elektronische Unterstiitzung des Aufnahme- und Anamnese-Prozesses (z. B. Einlesen von Patientenstammdaten

oder Medikationsplan, Nutzung einer Arzneimittelwissensdatenbank, Eingabemaske fiir Arzneimittel oder
Anamneseinformationen)

Medikationsprozess im Krankenhaus

ASo7 Maglichkeit einer elektronischen Verordnung, das heit strukturierte Eingabe von Wirkstoff (oder Priparatename),
Form, Dosis, Dosisfrequenz (z. B. im KIS, in einer Verordnungssoftware)

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS08 Bereitstellung eines oder mehrerer elektronischer Arzneimittelinformationssysteme (z. B. Lauer-Taxe®, ifap
klinikCenter®, Gelbe Liste®, Fachinfo-Service®)

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS09 Konzepte zur Sicherstellung einer fehlerfreien Zubereitung von Arzneimitteln

Anwendung von gebrauchsfertigen Arzneimitteln bzw. Zubereitungen

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS10 Elektronische Unterstiitzung der Versorgung von Patientinnen und Patienten mit Arzneimitteln

Vorhandensein von elektronischen Systemen zur Entscheidungsunterstiitzung (z.B. Meona®, Rpdoc®, AIDKlinik®, ID
Medics® bzw. ID Diacos® Pharma)

Medikationsprozess im Krankenhaus

AS11 Elektronische Dokumentation der Verabreichung von Arzneimitteln
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Medikationsprozess im Krankenhaus

AS12 MaRnahmen zur Minimierung von Medikationsfehlern

MaRnahmen zur Vermeidung von Arzneimittelverwechslung

AS13 MaRnahmen zur Sicherstellung einer liickenlosen Arzneimitteltherapie nach Entlassung

Aushandigung von arzneimittelbezogenen Informationen fiir die Weiterbehandlung und Anschlussversorgung der
Patientin oder des Patienten im Rahmen eines (ggf. vorldufigen) Entlassbriefs

bei Bedarf Arzneimittel-Mitgabe oder Ausstellung von Entlassrezepten
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A-12.6 Privention von und Hilfe bei Missbrauch und Gewalt

GemaR Teil A § 4 Absatz 2 der Qualitdtsmanagement-Richtlinie haben Einrichtungen die Privention von und Intervention bei
Gewalt und Missbrauch als Teil des einrichtungsinternen Qualitdtsmanagements vorzusehen. Ziel ist es, Missbrauch und
Gewalt insbesondere gegeniiber vulnerablen Patientengruppen, wie beispielsweise Kindern und Jugendlichen oder
hilfsbediirftigen Personen, vorzubeugen, zu erkennen, addquat darauf zu reagieren und auch innerhalb der Einrichtung zu
verhindern. Das jeweilige Vorgehen wird an EinrichtungsgroRe, Leistungsspektrum und den Patientinnen und Patienten
ausgerichtet, um so passgenaue Lésungen zur Sensibilisierung der Teams sowie weitere geeignete vorbeugende und
intervenierende MaRRnahmen festzulegen. Dies kénnen unter anderem Informationsmaterialien, Kontaktadressen,
Schulungen/Fortbildungen, Verhaltenskodizes, Handlungsempfehlungen/Interventionspline oder umfassende
Schutzkonzepte sein.

Werden Praventions- und Interventionsmafinahmen zu Missbrauch und Gewalt als Teil des einrichtungsinternen

ualititsmanagements vorgesehen?: ja
g g J

Kommentar:

A-12.6.1 Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und Jugendlichen

GemaR Teil A § 4 Absatz 2 in Verbindung mit Teil B Abschnitt | § 1 der Qualitdtsmanagement-Richtlinie haben sich
Einrichtungen, die Kinder und Jugendliche versorgen, gezielt mit der Privention von und Intervention bei (sexueller) Gewalt
und Missbrauch bei Kindern und Jugendlichen zu befassen (Risiko- und Gefihrdungsanalyse) und — der GréRe und
Organisationsform der Einrichtung entsprechend — konkrete Schritte und MaRnahmen abzuleiten (Schutzkonzept). In diesem
Abschnitt geben Krankenhduser, die Kinder und Jugendliche versorgen, an, ob sie gemaR Teil A § 4 Absatz 2 in Verbindung
mit Teil B Abschnitt | § 1 der Qualititsmanagement-Richtlinie ein Schutzkonzept gegen (sexuelle) Gewalt bei Kindern und
Jugendlichen aufweisen.

Versorgung Kinder Jugendliche

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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A-13

AAO01

AA08

AA10

AA14

AA15

AA18

AA21

AA22

AA23

AA33

AA38

AA43

AA47

AA57

Besondere apparative Ausstattung

Vorhandene Gerite

Angiographiegerit/DSA (X)

Computertomograph (CT)
(X)

Elektroenzephalographie-
geritt (EEG) (X)

Gerat fiir
Nierenersatzverfahren (X)

Gerat zur
Lungenersatztherapie/-un-
terstiitzung (X)

Hochfrequenzthermothera-
piegerdt

Lithotripter (ESWL)

Magnetresonanztomograph
(MRT) (X)

Mammographiegerat

Uroflow/Blasendruckmes-
sung/Urodynamischer
Messplatz

Beatmungsgerit zur
Beatmung von Frith- und
Neugeborenen (X)

Elektrophysiologischer
Messplatz mit EMG, NLG,
VEP, SEP, AEP

Inkubatoren Neonatologie
(X)

Radiofrequenzablation
(RFA) und/oder andere
Thermoablationsverfahren

Umgangssprachliche

Bezeichnung

Gerat zur GefdRdarstellung

Schichtbildverfahren im
Querschnitt mittels
Rontgenstrahlen

Hirnstrommessung

Gerat zur Blutreinigung bei
Nierenversagen (Dialyse)

Gerat zur
Gewebezerstorung mittels
Hochtemperaturtechnik

StoRwellen-Steinzerstorung

Schnittbildverfahren mittels
starker Magnetfelder und
elektro-magnetischer
Wechselfelder

Rontgengerat fiir die
weibliche Brustdriise

Harnflussmessung

Maskenbeatmungsgerat mit
dauerhaft positivem
Beatmungsdruck

Messplatz zur Messung
feinster elektrischer
Potenziale im
Nervensystem, die durch
eine Anregung eines der
fiinf Sinne hervorgerufen
wurden

Gerate fiir Friih- und
Neugeborene (Brutkasten)

Gerat zur
Gewebezerstorung mittels
Hochtemperaturtechnik

24h verfiigbar

ja

Keine Angabe
erforderlich

ja

Keine Angabe

erforderlich

Keine Angabe
erforderlich

Keine Angabe
erforderlich

ja

Keine Angabe
erforderlich

am Standort Heiligenstadt

im Krankenhaus oder in
Kooperation mit
niedergelassenen Arzten am
Krankenhaus

inklusive Videometrie

Beatmungsgerite
Intensivtherapie/ CPAP im
Schlaflabor

HF-Gerdte im OP und
Physiotherapie

in Kooperation mit
niedergelassenen Arzten am
Krankenhaus

in Kooperation mit
niedergelassenen Arzten am
Krankenhaus

am Standort Reifenstein

am Standort Heiligenstadt

Sozialpadiatrisches

Zentrum Reifenstein

am Standort Heiligenstadt

Am Standort Heiligenstadt
und Reifenstein
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Vorhandene Gerite Umgangssprachliche 24h verfiigbar

Bezeichnung

AA69 Linksherzkatheterlabor (X) Gerit zur Darstellung der ja am Standort Heiligenstadt
linken Herzkammer und der
HerzkranzgefilRe

AAT1 Roboterassistiertes Operationsroboter ja DaVinci in Reifenstein

Chirurgie-System

AA72 3D-Laparoskopie-System Kamerasystem fiir eine ja Reifenstein und
dreidimensionale Heiligenstadt/ OP-Tiirme
Darstellung der Organe
wahrend der Operation

A-14 Teilnahme am gestuften System der Notfallversorgung des G-BA gemifR § 136c Absatz
4SGBV

Alle Krankenhduser gewihrleisten Notfallversorgung und haben allgemeine Pflichten zur Hilfeleistung im Notfall. Dariiber

hinaus hat der Gemeinsame Bundesausschuss ein gestuftes System von Notfallstrukturen in Krankenhdusern im

entgeltrechtlichen Sinne geregelt. Das bedeutet, dass Krankenhduser, die festgelegte Anforderungen an eine von drei

Notfallstufen erfiillen, durch Vergiitungszuschlage finanziell unterstiitzt werden. Krankenhduser, die die Anforderungen an

eine der drei Stufen nicht erfiillen, erhalten keine Zuschlage. Nimmt ein Krankenhaus nicht am gestuften System von

Notfallstrukturen teil und gewahrleistet es nicht eine spezielle Notfallversorgung, sieht der Gesetzgeber Abschldge vor.

A-141 Teilnahme an einer Notfallstufe

Keine Teilnahme an einer Notfallstufe.

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
A-14.3 Teilnahme am Modul Spezialversorgung

Folgende Voraussetzungen wurden erfiillt:

Krankenhduser, die aufgrund krankenhausplanerischer Festlegung als Spezialversorger ausgewiesen sind, oder
Krankenhduser ohne Sicherstellungszuschlag, die nach Feststellung der Landeskrankenhausplanungsbehdérde fiir die
Gewihrleistung der Notfallversorgung zwingend erforderlich sind und 24 Stunden an 7 Tagen pro Woche an der

Notfallversorgung teilnehmen

A-14.4 Kooperation mit Kassenaerztlicher Vereinigung

Das Krankenhaus verfiigt iiber eine Notdienstpraxis, die von der Kassenarztlichen Vereinigung in oder an dem Krankenhaus

eingerichtet wurde: nein

Die Notfallambulanz des Krankenhauses ist gemaR § 75 Absatz 1b Satz 3 Halbsatz 2 Alternative 2 SGB V in den

vertragsdrztlichen Notdienst durch eine Kooperationsvereinbarung mit der Kassendrztlichen Vereinigung eingebunden: nein
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Struktur- und Leistungsdaten der Organisationseinheiten / Fachabteilungen

B-1 Klinik fiir Allgemein-, Viszeral- und GefédRchirurgie, Proktologie Haus Reifenstein

B-1.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik fiir Allgemein-, Viszeral-
und GefidBchirurgie, Proktologie Haus Reifenstein”

Fachabteilungsschliissel: 1500

Art: Klinik fiir Allgemein-,

Viszeral- und
Gefdlchirurgie,
Proktologie Haus
Reifenstein

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Lutz Pickart
Telefon: 036076/99-3291
Fax: 036076/99-3296
E-Mail: chirurgie@eichsfeld-klinikum.de
Anschrift: Im Kloster 7
37355 Niederorschel
URL: http://www.eichsfeld-klinikum.de
B-1.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemiR §135c SGB V: Ja
B-1.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Aortenaneurysmachirurgie

Offen-chirurgische und endovaskuldre Behandlung von
GefaRerkrankungen

Konservative Behandlung von arteriellen GefalRerkrankungen
Nierenchirurgie
Endokrine Chirurgie

Magen-Darm-Chirurgie
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Chirurgie

Leber-, Gallen-, Pankreaschirurgie

Tumorchirurgie

Metall-/Fremdkéorperentfernungen
Bandrekonstruktionen/Plastiken
Gelenkersatzverfahren/Endoprothetik

Behandlung von Dekubitalgeschwiiren

Septische Knochenchirurgie

Diagnostik und Therapie von Knochenentziindungen
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Kopfes
Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Halses

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Lumbosakralgegend, der
Lendenwirbelsdaule und des Beckens

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Schulter und des
Oberarmes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Ellenbogens und des
Unterarmes

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Handgelenkes und der
Hand

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Hiifte und des
Oberschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen des Knies und des
Unterschenkels

Diagnostik und Therapie von Verletzungen der Knochelregion und des
FuBes

Diagnostik und Therapie von sonstigen Verletzungen
Chirurgie der peripheren Nerven

Minimalinvasive laparoskopische Operationen
Minimalinvasive endoskopische Operationen
Spezialsprechstunde

Adipositaschirurgie

Portimplantation

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopddie
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Orthopidie

Metall-/Fremdkérperentfernungen

B-1.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationdre Fallzahl: 2055

Teilstationdre Fallzahl: 0

B-1.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-1.8 Ambulante Behandlungsmaglichkeiten

Notfallambulanz

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AM08)

Kommentar: Behandlung von Notfdllen

MV?Z Eichsfeld Klinikum
Ambulanzart: Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V(AM10)

Kommentar:

Berufsgenossenschaftliche Ambulanz
Ambulanzart: D-Arzt-/Berufsgenossenschaftliche Ambulanz(AMo9)

Kommentar: Behandlung von Arbeits- oder Schulunféllen am Standort Heiligenstadt

Vor- und nachstationire Ambulanz

Ambulanzart: Vor- und nachstationire Leistungen nach § 115a SGB V(AM1)

Kommentar: im Zusammenhang mit der stationdren Behandlung

ambulanter OP

Ambulanzart: Richtlinie iiber die ambulante Behandlung im Krankenhaus nach § 116b SGB V (AMo6)

Kommentar: Anmeldung iiber Sekretariat der Allgemein- und Visceralchirurgie oder
Notfallambulanz

v
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B-1.9

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

s ater Lo oeeomurg

5-399.5

5-399.7

5-385.70

5-490.1

5-492.00

5-385.4

5-385.74

5-385.8a

5-385.8b

5-385.90

5-385.9a

5-385.9d

5-399.6

5-401.00
5-493.00

5-493.20

5-493.60

5-534.1

5-534.35

21

13

12

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen an BlutgefdRen: Implantation oder Wechsel von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Andere Operationen an BlutgefdRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Entfernung und Verschluss von Varizen: Crossektomie und Exhairese: V. saphena
magna

Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision:
Lokal

Entfernung und Verschluss von Varizen: Transkutaner Verschluss der Vv.
perforantes (als selbstindiger Eingriff)

Entfernung und Verschluss von Varizen: Crossektomie und Exhairese: Vv.
saphenae magna et parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte) Crossektomie: V. saphena
parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte) Crossektomie: V(v).
saphena(e) accessoria(e)

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als selbstindiger Eingriff): V.
saphena magna

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als selbstindiger Eingriff): V.
saphena parva

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als selbstindiger Eingriff):
Seitenastvene

Andere Operationen an BlutgefdRen: Revision von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefdR3e: Zervikal: Ohne Markierung
Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur: 1 Himorrhoide

Operative Behandlung von Himorrhoiden: Exzision (z.B. nach Milligan-Morgan):
1Segment

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Exzision mit plastischer
Rekonstruktion (z.B. nach Fansler, Arnold, Parks): 1 Segment

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 36



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

o Lo Joeomary

5-811.2h (Datenschutz) Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell: Kniegelenk
5-812.5 (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, partiell
5-812.eh (Datenschutz) Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Kniegelenk
B-1.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu

Stationdre BG-Zulassung vorhanden:

Keine Angabe / Trifft nicht zu

B-1.1 Personelle Ausstattung
B-1.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung
Falle je Vollkraft

mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit

10,94

10,94

0,00

3,40
7,54
272,54641

40,00
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davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 7,90

Personal mit direktem 7,90
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 3,05
Personal in der stationdren Versorgung 4,85
Fille je Vollkraft 423,71134

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQo06 Allgemeinchirurgie
AQo7 Gefdlchirurgie
AQ13 Viszeralchirurgie

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF28 Notfallmedizin
ZF34 Proktologie
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden — (MWBO 2003)
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B-1.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 28,25

Personal mit direktem 28,08
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,17
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 2,79
Personal in der stationdren Versorgung 25,46
Fille je Anzahl 80,71484
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt) 0,04

Personal mit direktem 0,04
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,04
Fille je Anzahl 51375,00000

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten
Anzahl (gesamt) 1,49

Personal mit direktem 1,49
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 1,49
Fille je Anzahl 1379,19463
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Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,34

0,34

0,00

0,34

604411764

Medizinische Fachangestellte

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

3,36

3,36

1,72
1,64

1253,04878

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation
ZPo2 Bobath
ZPo3 Diabetes
ZPo4 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP06 Erndhrungsmanagement
ZPo8 Kindsthetik
ZP09 Kontinenzmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomamanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP18 Dekubitusmanagement
ZP19 Sturzmanagement
ZP20 Palliative Care
B-1.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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B-2 Klinik fiir Urologie und Kinderurologie Haus Reifenstein
B-2.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik fiir Urologie und
Kinderurologie Haus Reifenstein”
Fachabteilungsschliissel: 2200
Art: Klinik fiir Urologie

und Kinderurologie
Haus Reifenstein

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:
Position: Chefarzt

Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Aktam AL-Ani

Telefon: 036076/993294-3294
Fax: 036076/993296-3296
E-Mail: urologie@eichsfeld-klinikum.de
Anschrift: Im Kloster 7
37355 Niederorschel
URL: http://www.eichsfeld-klinikum.de
B-2.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemdR §135¢ SGB V: Ja
B-2.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Urologie und Nephrologie

incl. adjustierbarer Systeme bei
Mannern und Frauen

VUoo Inkontinenzbhandlung

Diagnostik und Therapie von tubulointerstitiellen Nierenkrankheiten
Diagnostik und Therapie von Niereninsuffizienz

Diagnostik und Therapie von Urolithiasis

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten der Niere und des
Ureters

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des Harnsystems

incl. Nierenbiopsie
inklusive Stent-Anlage

incl. extrakorporaler
StoRwellenbehandlung und
Laserlithotrypsie, Mini - PNL,
flexible URS

incl. organerhaltender
Tumorchirurgie der Niere
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Versorgungsschwerpunkte im Bereich Urologie und Nephrologie

Diagnostik und Therapie von Krankheiten der mannlichen Genitalorgane

Diagnostik und Therapie von sonstigen Krankheiten des
Urogenitalsystems

Kinderurologie

Neuro-Urologie

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe an Niere, Harnwegen und Harnblase

Minimalinvasive laparoskopische Operationen

Minimalinvasive endoskopische Operationen

Tumorchirurgie

Spezialsprechstunde

Dialyse

Urodynamik/Urologische Funktionsdiagnostik

B-2.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationare Fallzahl: 3037
Teilstationdre Fallzahl: 0

B-2.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-2.8 Ambulante Behandlungsmaglichkeiten

incl. Brachytherapie des
Prostatakrebses im Rahmen des
PREFERE -Studienzentrums

incl. Harnrohrenrekonstruktion
mit Mundschleimhaut

incl. sakraler Neuromodulation

Netzimlantation bei weiblichen
Senkungen, Kolposuspension

incl. laparoskopischer
Nierenchirurgie

inkl. Ersatzblasenbildung,
Kontinente Pouches,
Portimplantation, Chemotherapie,
funktionserhaltende
Beckenchirurgie

z. B. Urodynamik,
Inkontinenzberatung, 2. Meinung,
Kinderurologie, Tumore

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V

43



Wiy,

me

Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\Hu/ ”
(/

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Ambulanzart: Notfallambulanz (24h)(AMo08)

Kommentar:

MVZ Eichsfeld Klinikum

Ambulanzart: Medizinisches Versorgungszentrum nach § 95 SGB V(AM10)

Kommentar:

Vor- und nachstationde Leistungen

Ambulanzart: Vor- und nachstationire Leistungen nach § 115a SGB V(AM)

Kommentar:
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B-2.9

Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Verpflichtend erbrachte ambulante Operationen:

s ater Lo oeeomurg

5-640.3

8-137.12

5-640.2
1-661

8-137.10

8-137.20

5-611

8-137.00

5-399.5

5-641.0
5-624.5
5-631.1
5-624.4
5-631.2

8-137.02

1-460.2
1-564.0
5-259.2
5-490.1

5-530.02

5-550.1

5-572.1

5-572.5

155

154

154
87

52

20

18

12

10

10

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Operationen am Praputium: Frenulum- und Praputiumplastik

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Wechsel: Uber ein Stoma

Operationen am Praputium: Zirkumzision
Diagnostische Urethrozystoskopie

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Wechsel: Transurethral

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung: Transurethral

Operation einer Hydrocele testis

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Transurethral

Andere Operationen an BlutgefdRen: Implantation oder Wechsel von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Penis: Exzision
Orchidopexie: Skrotal

Exzision im Bereich der Epididymis: Spermatozele

Orchidopexie: Mit Funikulolyse

Exzision im Bereich der Epididymis: Morgagni-Hydatide

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Uber ein Stoma

Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata: Harnblase
Biopsie am Penis durch Inzision: Glans penis

Andere Operationen an der Zunge: Plastik des Frenulum linguae
Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision

Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss: Mit Funikulolyse und Hodenverlagerung

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Nephrostomie

Zystostomie: Perkutan

Zystostomie: Operative Dilatation eines Zystostomiekanals mit Anlegen eines
dicklumigen suprapubischen Katheters
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5-640.5 (Datenschutz) Operationen am Praputium: Losung von Praputialverklebungen
5-641.1 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Penis: Destruktion
5-665.42 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina: Exzision:

Endoskopisch (laparoskopisch)

B-2.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
B-2.11 Personelle Ausstattung

B-2.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 12,32

Personal mit direktem 12,32
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 1,22
Personal in der stationdren Versorgung 11,10
Fille je Vollkraft 273,60360
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00
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davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 6,00

Personal mit direktem 6,00
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 6,00
Fille je Vollkraft 506,16666

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQ60 Urologie gesamtes Fachgebiet,
interventionelles Rontgen,
Rontgenuntersuchung von
Kindern

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

B-2.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 32,82

Personal mit direktem 32,74
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,08
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 2,79
Personal in der stationdren Versorgung 30,03
Falle je Anzahl 101,13220
mafgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00
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Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

60740,00000

Pflegeassistentinnen und Pflegeassistenten

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Falle je Anzahl

2,33

2,33

1503,46534

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer

Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes
Beschéftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

1496,05911
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Medizinische Fachangestellte
Anzahl (gesamt)

Personal mit direktem
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung
Personal in der stationdren Versorgung

Fille je Anzahl

0,00

1,72
1,86

1632,79569

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss m

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZPo3 Diabetes
ZPo4 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZP06 Erndhrungsmanagement
ZPo8 Kindsthetik
ZP0o9 Kontinenzmanagement
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomamanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP18 Dekubitusmanagement
ZP19 Sturzmanagement
ZP20 Palliative Care
B-2.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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B-3 Klinik fiir Anédsthesie, Intensiv- und Schmerzmedizin Haus Reifenstein
B-3.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik fiir Aniisthesie, Intensiv-

und Schmerzmedizin Haus Reifenstein™

Fachabteilungsschliissel: 3600

Art: Klinik fiir Andsthesie,
Intensiv- und
Schmerzmedizin Haus
Reifenstein

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Oliver Schmid
Telefon: 036076/99-3220
Fax: 036076/99-3223
E-Mail: intensiv@eichsfeld-klinikum.de
Anschrift: Im Kloster 7
37355 Niederorschel
URL: http://www.eichsfeld-klinikum.de
B-3.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemdR §135¢ SGB V: Ja
B-3.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Neurologie

Schmerztherapie inklusive multimodaler
Schmerztherapie am Standort
Reifenstein

Versorgungsschwerpunkte in sonstigen medizinischen Bereichen
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Versorgungsschwerpunkte in sonstigen medizinischen Bereichen

VXo0 Behandlungsverfahren Alle modernen Verfahren der
Allgemeinandsthesie und

Regionalandsthesie, Fast-Track-
Verfahren, Patientenadaptierte
Beatmungstherapie,
Interdisziplindre Intensivtherapie
incl. Nierenersatz-Therapien,
Schmerztherapie, Schmerzarme
Geburt (z.T. an einzelnen
Standorten)

B-3.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung

Vollstationire Fallzahl: 41

Teilstationdre Fallzahl: 0

B-3.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehdorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-3.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-3.8 Ambulante Behandlungsméglichkeiten

Schmerzambulanz

Ambulanzart: Ermichtigung zur ambulanten Behandlung nach § 116 SGB V bzw. § 31a Abs. 1 Arzte-
ZV (besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden oder Kenntnisse von
Krankenhausirztinnen und Krankenhausirzten)(AMo4)

Kommentar: am Standort Heiligenstadt

B-3.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-3.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft
Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
Stationdre BG-Zulassung vorhanden: Keine Angabe / Trifft nicht zu
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B-3.11 Personelle Ausstattung
B-3.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 6,94

Personal mit direktem 6,29
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,65
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 6,94
Fille je Vollkraft 5,90778
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

davon Fachirztinnen und Fachirzte (ohne Belegiirzte) in Vollkriften

Anzahl (gesamt) 4,81

Personal mit direktem 4,16
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,65
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 4,81
Fille je Vollkraft 8,52390

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQoO1 Andsthesiologie

AQ59 Transfusionsmedizin
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Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZFo1 Arztliches Qualititsmanagement
ZF02 Akupunktur
ZF15 Intensivmedizin
ZF24 Manuelle Medizin/Chirotherapie (MWBO 2003)
ZF28 Notfallmedizin
ZF30 Palliativmedizin
ZF38 Rontgendiagnostik — fachgebunden — (MWBO 2003)
ZF42 Spezielle Schmerztherapie
B-3.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 15,89

Personal mit direktem 15,89
Beschaftigungsverhaltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschiaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 15,89
Falle je Anzahl 2,58023
mafRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00
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Gesundheits- und Kinderkrankenpflegerinnen und Gesundheits- und Kinderkrankenpfleger

Anzahl (gesamt) 0,42
Personal mit direktem 0,42
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,42
Fille je Anzahl 97,61904

Pflegehelferinnen und Pflegehelfer

Anzahl (gesamt) 0,75
Personal mit direktem 0,75
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhaltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,75
Falle je Anzahl 54,66666

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss

PQo4 Intensiv- und Andsthesiepflege

PQos Leitung einer Station/eines Bereichs
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation
ZPo2 Bobath
ZPo3 Diabetes
ZPo4 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZPo8 Kindsthetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomamanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP18 Dekubitusmanagement
ZP19 Sturzmanagement
B-3.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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B-4 Klinik fiir Palliativmedizin Haus Reifenstein
B-4.1 Aligemeine Angaben zur Organisationseinheit / Fachabteilung "Klinik fiir Palliativmedizin Haus
Reifenstein”
Fachabteilungsschliissel: 3752
Art: Klinik fiir
Palliativmedizin Haus
Reifenstein

Arztliche Leitung

Chefirztin/Chefarzt:

Position: Chefarzt
Titel, Vorname, Name: Herr Dr. med. Uwe Schotte
Telefon: 036076/99-3291
Fax: 036076/99-3296
E-Mail: palliativmedizin@eichsfeld-klinikum.de
Anschrift: Im Kloster 7
37355 Niederorschel
URL: — (vgl. Hinweis im Vorwort)
B-4.2 Zielvereinbarungen mit leitenden Arzten und Arztinnen
Zielvereinbarung gemdR §135¢ SGB V: Ja
B-4.3 Medizinische Leistungsangebote der Organisationseinheit/Fachabteilung

Versorgungsschwerpunkte im Bereich Innere Medizin

Palliativmedizin Behandlung nichtheilbarer,
progredienter Erkrankungen,
Integration der psychischen,
sozialen und spirituellen
Bediirfnisse von Patienten,
Angehdorigen und des
Behandlungsteams

Schmerztherapie Optimale Schmerztherapie und
Symptomkontrolle

B-4.5 Fallzahlen der Organisationseinheit / Fachabteilung
Vollstationdre Fallzahl: 295
Teilstationdre Fallzahl: 0
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B-4.6 Hauptdiagnosen nach ICD

Zugehorige ICD-10-GM-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-4.7 Durchgefiihrte Prozeduren nach OPS

Zugehorige OPS-Ziffern mit Fallzahlen sind im Anhang aufgefiihrt.

B-4.8 Ambulante Behandlungsmoglichkeiten

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

B-4.9 Ambulante Operationen nach § 115b SGB V (a.F.)

Keine ambulante Operation nach OPS erbracht

B-4.10 Zulassung zum Durchgangs-Arztverfahren der Berufsgenossenschaft

Arztin oder Arzt mit ambulanter D-Arzt-Zulassung vorhanden:

Stationdre BG-Zulassung vorhanden:

B-4.11 Personelle Ausstattung
B-4.11.1 Arztinnen und Arzte

Hauptabteilung:

Arztinnen und Arzte insgesamt (ohne Belegirzte) in Vollkriften

Keine Angabe / Trifft nicht zu

Keine Angabe / Trifft nicht zu

Anzahl (gesamt) 1,40

Personal mit direktem 1,40
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 1,40
Fille je Vollkraft 210,71428
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00
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Anzahl (gesamt) 0,50

Personal mit direktem 0,50
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 0,50
Fille je Vollkraft 590,00000

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen

Facharztbezeichnung (Gebiete, Facharzt- und

Schwerpunktkompetenzen)

AQo06 Allgemeinchirurgie

AQ13 Viszeralchirurgie

Arztliche und zahnirztliche Fachexpertise der Abteilung: Zusatz-Weiterbildungen

ZF30 Palliativmedizin

ZF34 Proktologie

ZF49 Spezielle Viszeralchirurgie
ZF62 Krankenhaushygiene
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B-4.11.2 Pflegepersonal

Gesundheits- und Krankenpflegerinnen und Gesundheits- und Krankenpfleger

Anzahl (gesamt) 6,30

Personal mit direktem 6,30
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 6,30
Fille je Anzahl 46,82539
maRgebliche tarifliche Wochenarbeitszeit 40,00

Altenpflegerinnen und Altenpfleger
Anzahl (gesamt) 5,67

Personal mit direktem 5,67
Beschéftigungsverhiltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 5,67
Fdlle je Anzahl 52,02821

Krankenpflegehelferinnen und Krankenpflegehelfer
Anzahl (gesamt) 1,68

Personal mit direktem 1,68
Beschaftigungsverhdltnis

Personal ohne direktes 0,00
Beschaftigungsverhdltnis

Personal in der ambulanten Versorgung 0,00
Personal in der stationdren Versorgung 1,68
Fille je Anzahl 175,59523
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Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Fachweiterbildungen/akad. Abschliisse

_ Anerkannte Fachweiterbildung/zusitzlicher akademischer Abschluss
PQos Leitung einer Station/eines Bereichs

PQo7 Pflege in der Onkologie

Pflegerische Fachexpertise der Abteilung: Zusatzqualifikation

ZPo1 Basale Stimulation
ZP02 Bobath
ZPo3 Diabetes
ZPo4 Endoskopie/Funktionsdiagnostik
ZPo8 Kindsthetik
ZP14 Schmerzmanagement
ZP15 Stomamanagement
ZP16 Wundmanagement
ZP18 Dekubitusmanagement
ZP19 Sturzmanagement
ZP20 Palliative Care
B-4.11.3 Angaben zu ausgewihitem therapeutischen Personal in Psychiatrie und Psychosomatik

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V

60



Gemeinsamer

Bundesausschuss
Eichsfeld Klinikum gGmbH
C Qualititssicherung
C-1 Teilnahme an Verfahren der datengestiitzten einrichtungsiibergreifenden

Qualitdtssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nummer 1SGB V

C-1.1 Erbrachte Leistungsbereiche / Dokumentationsrate

Leistungsbereich DeQS

Herzschrittmacher-Implantation (09/1)

Herzschrittmacher-Aggregatwechsel
(09/2)

Herzschrittmacher-Revision/-System-
wechsel/-Explantation (09/3)

Implantierbare Defibrillatoren -
Implantation (09/4)

Implantierbare Defibrillatoren -
Aggregatwechsel (09/5)

Implantierbare Defibrillatoren —
Revision/Systemwechsel/Explantation
(09/6)

Karotis-Revaskularisation (10/2)
Gynikologische Operationen (15/1)
Geburtshilfe (16/1)

Hiiftgelenknahe Femurfraktur mit
osteosynthetischer Versorgung (17/1)

Mammachirurgie (18/1)

Cholezystektomie (CHE)
Dekubitusprophylaxe (DEK)
Herzchirurgie (HCH)

Z3dhlleistungsbereich Offen chirurgische
Aortenklappeneingriffe (HCH_AK_CHIR)

Zahlleistungsbereich
Koronarchirurgische Operationen
(HCH_KC)

Zahlleistungsbereich Offen-chirurgische
Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_CHIR)

Zidhlleistungsbereich Kathetergestiitzte
Mitralklappeneingriffe (HCH_MK_KATH)

Hiiftendoprothesenversorgung (HEP)

Zahlleistungsbereich
Hiiftendoprothetik:
Hiiftendoprothesenimplantation
(HEP_IMP)

5o
143
488

59

Daten-
schutz

221
218

0o

147

139

Zihlbe-

reich
von

HCH

HCH

HCH

HCH

HEP

Dokumenta-
tionsrate

100

100

100

100

100

100

100
100
101,84

100

Daten-
schutz

100

100

100

100

Anzahl
Datensitze
Standort

50

221

130

Daten-
schutz
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Leistungsbereich DeQS Zihlbe- | Dokumenta- | Anzahl

reich tionsrate Datensitze
von Standort

Z3dhlleistungsbereich 10 HEP 100 (o]
Hiiftendoprothetik: Wechsel und
Komponentenwechsel (HEP_WE)

Herztransplantationen, 0 0
Herzunterstiitzungssysteme/Kunst-
herzen (HTXM)

Z3dhlleistungsbereich (o] HTXM (o]
Herzunterstiitzungssysteme/Kunst-
herzen (HTXM_MKU)

Z3dhlleistungsbereich (o] HTXM (o]
Herztransplantation (HTXM_TX)

Knieendoprothesenversorgung (KEP) 108 100 )
Zihlleistungsbereich 94 KEP 100 o]

Knieendoprothetik:
Knieendoprothesenimplantation
(KEP_IMP)

Zahlleistungsbereich 14 KEP 100 o]
Knieendoprothetik: Wechsel und
Komponentenwechsel (KEP_WE)

Leberlebendspende (LLS) o o
Lebertransplantation (LTX) o o
Lungen- und o] o]
Herz-Lungentransplantation (LUTX)

Neonatologie (NEO) 78 100 o
Nierenlebendspende (NLS) o o
Perkutane Koronarintervention und 688 100 0

Koronarangiographie (LKG) (PCI_LKG)

Nieren- und Pankreas- (Nieren-) o o
transplantation (PNTX)

I Qualititsindikatoren und Kennzahlen, deren Ergebnisse keiner Bewertung durch den Strukturierten
Dialog bediirfen oder fiir die eine Bewertung durch den Strukturierten Dialog bereits vorliegt

A Qualititsindikatoren und Kennzahlen, die vom G-BA als uneingeschrankt zur Veréffentlichung geeignet
bewertet wurden
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Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Bezeichnung des Ergebnisses Komplikationen an den Gallenwegen, die durch die Operation zur

Gallenblasenentfernung verursacht wurden und innerhalb von 30
Tagen nach der Operation auftraten (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
aulerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 0,95
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,90 - 1,01
Rechnerisches Ergebnis 2
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,68 - 4,77
Grundgesamtheit 212
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Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Beobachtete Ereignisse 4
Erwartete Ereignisse 2,00

Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich <=1,15 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Bezeichnung des Ergebnisses Weitere Komplikationen, die innerhalb von 30 Tagen nach der
Operation zur Gallenblasenentfernung auftraten (beriicksichtigt
wurden individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 1,06
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 - 1,09
Rechnerisches Ergebnis 0,86
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,36 -1,78
Grundgesamtheit 212
Beobachtete Ereignisse 6

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 65



Wiy,

me

Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\\lu/ ”
(/

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Erwartete Ereignisse 6,94
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e .
Referenzbereich <=1,24 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschriankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Bezeichnung des Ergebnisses Infektionen, die im Zusammenhang mit der Operation zur

Gallenblasenentfernung standen und innerhalb von 30 Tagen
nach der Operation auftraten (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
aulerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 0,92
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,88 - 0,96
Rechnerisches Ergebnis 1,76
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,74 - 3,64
Grundgesamtheit 212
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Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Beobachtete Ereignisse 6
Erwartete Ereignisse 3,40
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich <=1,26 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr
Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Bezeichnung des Ergebnisses Blutungen, die eine Behandlung erforderten und innerhalb von

30 Tagen nach der Operation zur Gallenblasenentfernung
auftraten (beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
aulerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 1,02
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,06
Rechnerisches Ergebnis 2,27
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 1,07 - 4,28
Grundgesamtheit 212
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Beobachtete Ereignisse 8
Erwartete Ereignisse 3,53
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich <=1,24 (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr
Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Bezeichnung des Ergebnisses Erneute Eingriffe aufgrund von Komplikationen innerhalb von 90

Tagen nach der Operation zur Gallenblasenentfernung
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

Patienten)
Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
aulerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,

Kapitel 15
Einheit
Bundesergebnis 1,00
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,98 - 1,02
Rechnerisches Ergebnis 0,87
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,41-1,64
Grundgesamtheit 209
Beobachtete Ereignisse 8
Erwartete Ereignisse 9,22
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<=1,30 (95. Perzentil)
eingeschrinkt/nicht vergleichbar
R10

eingeschriankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Bundesausschuss
Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Bezeichnung des Ergebnisses Weitere Komplikationen, die innerhalb eines Jahres nach der
Operation zur Gallenblasenentfernung auftraten (beriicksichtigt
wurden individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,

Kapitel 15
Einheit
Bundesergebnis 1
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,03
Rechnerisches Ergebnis 1,02
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,43 - 2,11
Grundgesamtheit 209
Beobachtete Ereignisse 6
Erwartete Ereignisse 5,86
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

Referenzbereich <=1,11(95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschriankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Bundesausschuss
Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die innerhalb von 90 Tagen nach

Operation zur Gallenblasenentfernung verstorben sind
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

Patienten)
Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
aulerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,

Kapitel 15
Einheit
Bundesergebnis 1,00
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,97 - 1,04
Rechnerisches Ergebnis 0,77
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,22 - 2,05
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)
Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Entfernung der Gallenblase

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<=1,05 (95. Perzentil)
eingeschrinkt/nicht vergleichbar
R10

eingeschriankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, bei denen wihrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist (nicht
beriicksichtigt wurden Patientinnen und Patienten, bei denen
durch Druck eine nicht wegdriickbare R6tung auf der Haut
entstand, aber die Haut noch intakt war (Dekubitalulcus Grad/
Kategorie 1); beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der
Patientinnen und Patienten)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualitdtsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffallige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit
Bundesergebnis 1,06
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,05 - 1,07
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

pflegerische MaRnahmen

Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

0,94

0,64 -1,38

5492

26

27,58

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr
Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<= 2,45 (95. Perzentil)
eingeschriankt/nicht vergleichbar
R10

eingeschrinkt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, bei denen wihrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist: Bei dem
Druckgeschwiir kam es an der Oberhaut und/oder an der
darunterliegenden Lederhaut zu einer Abschiirfung, einer Blase,
oder zu einem nicht ndher bezeichneten Hautverlust.
(Dekubitalulcus Grad/Kategorie 2)

TKez
DeQS
Nein

In Ergdnzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

0,35

0,35-0,35

0,22

0,13- 0,38

5492

12

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, bei denen wihrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstanden ist: Bei dem
Druckgeschwiir kam es zu einem Verlust aller Hautschichten,
wobei das unter der Haut liegende Gewebe geschadigt wurde
oder abgestorben ist. Die Schidigung kann bis zur
darunterliegenden Muskelhaut (Faszie) reichen. (Dekubitalulcus
Grad/Kategorie 3)

TKez
DeQS
Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

0,06

0,06 - 0,06

0,25

0,15- 0,43

5492

14

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Patientinnen und Patienten, bei denen wihrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein
Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstand: Das Stadium des
Druckgeschwiirs wurde nicht angegeben.

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergiinzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

0,01

0,01 - 0,01

(0]

0,00 - 0,07

5492

(0]

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch
pflegerische MaRnahmen

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, bei denen wihrend des
Krankenhausaufenthalts an mindestens einer Stelle ein

Druckgeschwiir (Dekubitalulcus) entstand: Das Druckgeschwiir
reichte bis auf die Muskeln, Knochen oder Gelenke und hatte ein
Absterben von Muskeln, Knochen oder stiitzenden Strukturen (z.
B. Sehnen und Gelenkkapseln) zur Folge (Dekubitalulcus Grad/
Kategorie 4)

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15

0/0

0,00

0,00 - 0,00

(0]

0,00 - 0,07

5492

(0]

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

Referenzbereich

Sentinel Event
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Vorbeugung eines Druckgeschwiirs (Dekubitus) durch

Leistungsbereich
pflegerische MaRnahmen

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr unverdandert

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebarmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen, bei denen wihrend einer Operation mittels
Bauchspiegelung an den weiblichen Geschlechtsorganen
mindestens eines der umliegenden Organe verletzt wurde
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen)

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hadufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 1,08
Vertrauensbereich (bundesweit) 1,03 - 1,14
Rechnerisches Ergebnis o]
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,01 - 64,98
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung

der Gebarmutter)

Grundgesamtheit 8

Beobachtete Ereignisse o]

Erwartete Ereignisse 0,04

Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich <=4,18

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebarmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Bezeichnung des Ergebnisses Nach der Operation an einer der beiden Eierstocke wurde keine
Untersuchung des entfernten Gewebes vorgenommen

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung

fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualititsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,

Kapitel 15

Einheit %

Bundesergebnis 0,88

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,79 - 0,97

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Fallzahl — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N
Referenzbereich Sentinel Event

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Qualitative Bewertung Berichtsjahr No1

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebarmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Es wurde einer der beiden Eierstocke oder Eileiter entfernt. Die
Gewebeuntersuchung nach der Operation zeigte jedoch kein
krankhaftes Ergebnis

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualititsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfalle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15

%

6,99

6,63-7,35

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

e

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Berichtsjahr

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle

<=10,00 %
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
No1

eingeschrankt/nicht vergleichbar

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebirmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Es wurde einer der beiden Eierstocke oder Eileiter bei
Patientinnen, die 45 Jahre und jiinger waren, entfernt. Die
Gewebeuntersuchung nach der Operation zeigte jedoch kein
krankhaftes Ergebnis

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

EKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergiinzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

11,00

9,82 -12,27

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
10211

1

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebirmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Es wurde einer der beiden Eierstocke oder Eileiter bei
Patientinnen, die 46 bis 55 Jahre alt waren, entfernt. Die
Gewebeuntersuchung nach der Operation zeigte jedoch kein
krankhaftes Ergebnis

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

EKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergiinzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

12,40

11,38 - 13,47

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
10211

2

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebarmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Bezeichnung des Ergebnisses Bei Patientinnen, die 45 Jahre und jiinger waren und an den

Eierstocken und/oder Eileitern operiert wurden, wurden beide
Eierstocke entfernt. Die Gewebeuntersuchung nach der
Operation zeigte jedoch kein krankhaftes oder ein gutartiges

Ergebnis
Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung

fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,

Kapitel 15

Einheit %

Bundesergebnis 0,77

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,69 - 0,85

Rechnerisches Ergebnis o]

Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,01 - 33,04

Grundgesamtheit 6

Beobachtete Ereignisse o]

Erwartete Ereignisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich Sentinel Event

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrinkt/nicht vergleichbar
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Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung

Leistungsbereich
der Gebirmutter)

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebarmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Bezeichnung des Ergebnisses Bei Patientinnen, die 46 bis 55 Jahre alt waren und an den

Eierstocken und/oder Eileitern operiert wurden, wurden beide
Eierstocke entfernt. Die Gewebeuntersuchung nach der
Operation zeigte jedoch kein krankhaftes oder ein gutartiges

Ergebnis
Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung

fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,

Kapitel 15

Einheit %

Bundesergebnis 18,44

Vertrauensbereich (bundesweit) 17,71 - 19,19

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Fallzahl — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
N
Referenzbereich <=29,96 % (95. Perzentil)
Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Qualitative Bewertung Berichtsjahr No1

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr
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Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung

Leistungsbereich
der Gebirmutter)

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebarmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Bei Patientinnen, die 45 Jahre und jiinger waren, wurden die
Eierstocke bei der Operation nicht entfernt. Die
Gewebeuntersuchung nach der Operation zeigte jedoch kein
krankhaftes oder ein gutartiges Ergebnis

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Ql

DeQS

Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und erméglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
konnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15

%

89,36

89,05 - 89,67

100

66,96 - 99,99

6

6

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr

>= 81,46 % (5. Perzentil)

eingeschrankt/nicht vergleichbar
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Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung

Leistungsbereich
der Gebirmutter)

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung
der Gebarmutter)

Kiirzel Leistungsbereich GYN-OP

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen hatten linger als 24 Stunden einen Blasenkatheter

Art des Wertes Ql

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung

fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfdlle zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit %

Bundesergebnis 3,01

Vertrauensbereich (bundesweit) 2,91-3,11

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Grundgesamtheit (Datenschutz)
Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
EgsBowsrung |
Referenzbereich <= 4,46 % (90. Perzentil)
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Gynikologische Operationen (ohne Operationen zur Entfernung

Leistungsbereich
der Gebirmutter)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, die eine um mindestens 60 %

verengte Halsschlagader und keine akuten Beschwerden hatten,
erlitten wihrend des Krankenhausaufenthaltes einen
Schlaganfall oder sind in Zusammenhang mit dem Eingriff
verstorben. Bei dem Eingriff wurde gleichzeitig das verengte
Herzkranzgefal} iiberbriickt

S P

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und ermdoglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitdtsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdatsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Ndhere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitdtsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

%

6,98

3,24 - 14,40

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen

Leistungsbereich
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Referenzbereich Sentinel Event

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Qualitative Bewertung Berichtsjahr No1

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die im Zusammenhang mit dem
Eingriff einen Schlaganfall erlitten oder verstorben sind
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

Patienten)
Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hadufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
auBerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 1,01
Vertrauensbereich (bundesweit) 0,93 - 1,09
Rechnerisches Ergebnis 1,26
Vertrauensbereich (Krankenhaus) 0,35 - 4,25
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)

Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
e
Referenzbereich <= 3,10 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrankt/nicht vergleichbar

Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschriankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Patientinnen und Patienten, die nach der Operation einen
schweren Schlaganfall erlitten oder verstorben sind
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und
Patienten)

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse

Erwartete Ereignisse

TKez
DeQS
Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergiinzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Eine Risikoadjustierung
hat das Ziel, die unterschiedliche Patientenstruktur in
verschiedenen Einrichtungen auszugleichen. Dies fiihrt
idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende haufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofdllen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Fille in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

0,96

0,86 - 1,07
0,92

0,16 - 4,82
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 102



Gemeinsamer
73" Bundesausschuss
Eichsfeld Klinikum gGmbH

\\Hu/ ”

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen

Leistungsbereich
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Patientinnen und Patienten, die eine um mindestens 60 %
verengte Halsschlagader und keine akuten Beschwerden hatten,
erlitten wihrend der Operation einen Schlaganfall oder sind
wihrend des Krankenhausaufenthalts verstorben

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergiinzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

1,46

1,27 - 1,67

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, die im Zusammenhang mit der
Operation einen Schlaganfall erlitten oder verstarben.

Beriicksichtigt werden Patientinnen und Patienten, die eine um
mindestens 60 % verengte Halsschlagader und keine
Beschwerden hatten. Nicht beriicksichtigt werden Patientinnen
und Patienten, deren Halsschlagader auf der entgegengesetzten
Korperhalfte um mehr als 75 % verengt war

TKez
DeQS
Nein

In Ergdnzung zu Qualitatsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Das Qualititsergebnis ist
aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Fille in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

%

1,36

1,17 - 1,58

(0]

0,00 - 14,31

23

(0]

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen

Leistungsbereich
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die im Zusammenhang mit der

Operation einen Schlaganfall erlitten oder verstarben.
Beriicksichtigt werden Patientinnen und Patienten, die eine um
mindestens 60 % verengte Halsschlagader und keine
Beschwerden hatten und deren Halsschlagader auf der
entgegengesetzten Korperhilfte um mehr als 75 % verengt war

S

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen

(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Das Qualititsergebnis ist
aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Fille in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit %

Bundesergebnis 2,15

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,56 - 2,97

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Grundgesamtheit (Datenschutz)

Beobachtete Ereignisse (Datenschutz)

Erwartete Ereignisse (Datenschutz)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Patientinnen und Patienten, die eine um mindestens 50 %
verengte Halsschlagader und Beschwerden hatten und im
Zusammenhang mit dem Eingriff einen Schlaganfall erlitten oder
verstorben sind

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

TKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergiinzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Das Qualititsergebnis ist
aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Falle in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitdtsindikatoren

und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

%

3,10

2,76 - 3,49

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V
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Gemeinsamer
Bundesausschuss
Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die wihrend des Eingriffs einen

Schlaganfall erlitten oder verstorben sind (bezogen auf Eingriffe,
die mittels eines Schlauchs (Katheters) vorgenommen wurden)
(beriicksichtigt wurden individuelle Risiken der Patientinnen und

Patienten)
Art des Wertes Ql
Bezug zum Verfahren DeQS
Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein
Fachlicher Hinweis IQTIG Eine Risikoadjustierung hat das Ziel, die unterschiedliche

Patientenstruktur in verschiedenen Einrichtungen auszugleichen.
Dies fiihrt idealerweise zu einem fairen Vergleich der
verschiedenen Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten
individuelle Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitatsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofdllen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende
Anforderung fiir ein oder mehrere Qualititsmerkmale dar und
ermoglicht einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und
konkreter Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis
aulerhalb des Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit
einer mangelnden Qualitat der Einrichtung in dem betrachteten
Qualitatsaspekt. Die Abweichung kann z. B. auch auf eine
fehlerhafte Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren
sein. Im sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitdt
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitdtsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 0,92

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,81- 1,05

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
73" Bundesausschuss

\\\lu/ ”

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen

Leistungsbereich
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Fallzahl
Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbereich <= 2,26 (95. Perzentil)

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Qualitative Bewertung Berichtsjahr No1
Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar

Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V

1o



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die im Zusammenhang mit dem

Eingriff einen schweren Schlaganfall erlitten oder verstorben
sind (bezogen auf Eingriffe, die mittels eines Schlauchs
(Katheters) vorgenommen wurden) (beriicksichtigt wurden
individuelle Risiken der Patientinnen und Patienten)

S P ——

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen

(Transparenzkennzahlen, ergianzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Eine Risikoadjustierung
hat das Ziel, die unterschiedliche Patientenstruktur in
verschiedenen Einrichtungen auszugleichen. Dies fiihrt
idealerweise zu einem fairen Vergleich der verschiedenen
Einrichtungen, da Patientinnen und Patienten individuelle
Risikofaktoren aufweisen (wie zum Beispiel
Begleiterkrankungen), die das Qualititsergebnis systematisch
beeinflussen, ohne dass einer Einrichtung die Verantwortung fiir
z. B. daraus folgende hiufigere Komplikationen zugeschrieben
werden kann. Mit Hilfe der Risikoadjustierung kann das
Qualitdtsergebnis beispielsweise einer Einrichtung mit vielen
Hochrisikofillen fairer mit dem Qualitdtsergebnis einer
Einrichtung mit vielen Niedrigrisikofallen statistisch verglichen
werden. Nahere Informationen zur Risikoadjustierung konnen
den ,,Methodischen Grundlagen* unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 20.2 Das Qualitatsergebnis ist aufgrund von
Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Fille in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitatsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit

Bundesergebnis 1,05

Vertrauensbereich (bundesweit) 0,90 - 1,22

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Fallzahl — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V m
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73" Bundesausschuss
Eichsfeld Klinikum gGmbH
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Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen

Leistungsbereich
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)

Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)
crgbni Bowereung ]

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
73" Bundesausschuss
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erlduterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, die eine um mindestens 60 %

verengte Halsschlagader und keine akuten Beschwerden hatten,
erlitten wihrend oder nach dem Eingriff mit einem Katheter/ mit
einem Schlauch (Katheter) einen Schlaganfall oder sind wihrend
des Krankenhausaufenthalts verstorben

S O

TKez

DeQS

Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergianzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen

sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/

%

1,83

1,42 - 2,35

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die im Zusammenhang mit dem
Eingriff einen Schlaganfall erlitten oder verstarben.

Beriicksichtigt werden Patientinnen und Patienten, die eine um
mindestens 60 % verengte Halsschlagader und keine
Beschwerden hatten, und Eingriffe, die mittels eines Schlauchs
(Katheters) vorgenommen wurden. Nicht beriicksichtigt werden
Patientinnen und Patienten, deren Halsschlagader auf der
entgegengesetzten Korperhalfte um mehr als 75 % verengt war

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen

(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://iqtig.org/kennzahlenkonzept/ Das Qualititsergebnis ist
aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Falle in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitdtsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit %

Bundesergebnis 1,74

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,31- 2,32

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Fallzahl — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V 14
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses Patientinnen und Patienten, die im Zusammenhang mit dem
Eingriff einen Schlaganfall erlitten oder verstarben.

Beriicksichtigt werden Patientinnen und Patienten, die eine um
mindestens 60 % verengte Halsschlagader und keine
Beschwerden hatten und deren Halsschlagader auf der
entgegengesetzten Korperhalfte um mehr als 75 % verengt war,
sowie Eingriffe, die mittels eines Schlauchs (Katheters)
vorgenommen wurden

Ergebnis ID 51448

Art des Wertes TKez

Bezug zum Verfahren DeQS

Ergebnis-Bezug zu Infektionen Nein

Fachlicher Hinweis IQTIG In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen

(Transparenzkennzahlen, erginzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://iqtig.org/kennzahlenkonzept/ Das Qualititsergebnis ist
aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Falle in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitdtsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

Einheit %

Bundesergebnis 2,23

Vertrauensbereich (bundesweit) 1,31- 3,77

Rechnerisches Ergebnis — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Vertrauensbereich (Krankenhaus) — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Fallzahl — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Ergebnis Mehrfach Nein

Risikoadjustierte Rate — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Bezug andere QS Ergebnisse — (vgl. Hinweis im Vorwort)
Sortierung — (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Bezeichnung des Ergebnisses

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis

Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis

Vertrauensbereich (Krankenhaus)

Fallzahl

Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach

Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Patientinnen und Patienten, die eine um mindestens 50 %

verengte Halsschlagader und Beschwerden hatten und im
Zusammenhang mit dem Eingriff einen Schlaganfall erlitten oder
verstorben sind (bezogen auf Eingriffe, die mittels eines
Schlauchs (Katheters) vorgenommen wurden)

TKez
DeQS
Nein

In Ergdnzung zu Qualitdtsindikatoren geben Kennzahlen
(Transparenzkennzahlen, ergianzende Kennzahlen,
kalkulatorische Kennzahlen etc.) zusitzliche Informationen an. Im
Gegensatz zu Qualitdtsindikatoren haben solche Kennzahlen
keinen Referenzbereich; daher findet keine Bewertung der
Versorgungsqualitdt statt. Nahere Informationen zu Kennzahlen
sind unter folgendem Link zu finden:
https://igtig.org/kennzahlenkonzept/ Das Qualititsergebnis ist
aufgrund von Anpassungen der Rechenregel oder der Ein- bzw.
Ausschlusskriterien der zu dokumentierenden Fille in dem
QS-Verfahren nur eingeschrankt mit den Vorjahresergebnissen
vergleichbar. Ndhere Informationen zu den vorgenommenen
Anpassungen konnen der Beschreibung der Qualitdtsindikatoren
und Kennzahlen unter folgendem Link entnommen werden:
https://iqtig.org/qs-verfahren/aktiv/

%

3,05

2,43 -3,82

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich

Bezeichnung des Ergebnisses

Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Kiirzel Leistungsbereich KAROTIS

Patientinnen und Patienten, bei denen im Zusammenhang mit
dem Eingriff ein Schlaganfall oder eine Durchblutungsstérung
des Gehirns aufgetreten ist und die nicht von einer Fachirztin
oder einem Facharzt fiir Neurologie untersucht worden sind

Art des Wertes
Bezug zum Verfahren
Ergebnis-Bezug zu Infektionen

Fachlicher Hinweis IQTIG

Einheit

Bundesergebnis
Vertrauensbereich (bundesweit)
Rechnerisches Ergebnis
Vertrauensbereich (Krankenhaus)
Grundgesamtheit

Beobachtete Ereignisse
Erwartete Ereignisse
Kommentar/Erliuterung des Krankenhauses
Ergebnis Mehrfach
Risikoadjustierte Rate

Bezug andere QS Ergebnisse

Sortierung

Ql
DeQS
Nein

Der Referenzbereich stellt die konkret zu erfiillende Anforderung
fiir ein oder mehrere Qualitatsmerkmale dar und erméglicht
einen Abgleich zwischen Indikatorergebnissen und konkreter
Anforderung. Es ist zu beachten, dass ein Ergebnis auRerhalb des
Referenzbereichs nicht gleichbedeutend ist mit einer mangelnden
Qualitdt der Einrichtung in dem betrachteten Qualitatsaspekt.
Die Abweichung kann z. B. auch auf eine fehlerhafte
Dokumentation oder auf Einzelfille zuriickzufiihren sein. Im
sogenannten Stellungnahmeverfahren wird das auffillige
Ergebnis analysiert und eine Bewertung der Qualitat
vorgenommen. Nahere Informationen zu Referenzbereichen
kénnen den ,,Methodischen Grundlagen® unter folgendem Link
entnommen werden: ,,Methodische Grundlagen* des IQTIG,
Kapitel 15 Das Qualitdtsergebnis ist aufgrund von Anpassungen
der Rechenregel oder der Ein- bzw. Ausschlusskriterien der zu
dokumentierenden Fille in dem QS-Verfahren nur eingeschrankt
mit den Vorjahresergebnissen vergleichbar. Nahere
Informationen zu den vorgenommenen Anpassungen konnen der
Beschreibung der Qualitatsindikatoren und Kennzahlen unter
folgendem Link entnommen werden:
https://igtig.org/qs-verfahren/aktiv/

%

92,31

92,01-92,60

100

92,73 - 100,00

49

49

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)
Nein

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
— (vgl. Hinweis im Vorwort)

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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= Gemeinsamer
7™ Bundesausschuss
Eichsfeld Klinikum gGmbH

Leistungsbereich Wiederherstellung eines ausreichenden Blutflusses durch einen
operativen Eingriff an der verengten Halsschlagader (Karotis)

Referenzbereich >= 80,00 %

Entwicklung Ergebnis zum vorherigen Berichtsjahr eingeschrinkt/nicht vergleichbar
Qualitative Bewertung Berichtsjahr R10

Qualitative Bewertung Vergleich vorheriges eingeschrankt/nicht vergleichbar
Berichtsjahr

Kommentar Beauftragte Stelle — (vgl. Hinweis im Vorwort)
C-2 Externe Qualitdtssicherung nach Landesrecht gemaR § 112 SGB V

Uber § 136a und § 136b SGB V hinaus ist auf Landesebene nach § 112 SGB V keine verpflichtende Qualititssicherung

vereinbart.

C-3 Qualititssicherung bei Teilnahme an Disease-Management-Programmen (DMP) nach §
137f SGB V

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-4 Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitdtssicherung

Keine Teilnahme an sonstigen Verfahren der externen vergleichenden Qualitdtssicherung

C-5 Umsetzung der Mindestmengenregelungen nach § 136b Absatz 1 Satz 1 Nr 2 SGB V

C-5.1 Umsetzung der Mindestmengenregelungen Mm-R im Berichtsjahr

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-5.2 Angaben zum Prognosejahr

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-6 Umsetzung von Beschliissen zur Qualitdtssicherung nach § 136 Absatz 1 Satz 1 Nr 2 SGB
'/
C-6.1 Strukturqualititsvereinbarungen

— (vgl. Hinweis im Vorwort)

C-6.2 Richtlinie zur Versorgung der hiiftgelenknahen Femurfraktur (QSFFx-RL)

Referenzbericht zum Qualitidtsbericht 2024 gemadR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr. 3 SGB V 18



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

An dieser Stelle ist die Umsetzung der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesausschusses iiber MaRnahmen zur
Qualitdtssicherung zur Versorgung von Patientinnen und Patienten mit einer hiiftgelenknahen Femurfraktur gemaf § 136

Absatz 1Satz 1 Nummer 2 fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenh&user darzustellen (QSFFx-RL):

Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame Bundesausschuss in der QSFFx-RL Mindestanforderungen an die
Struktur- und Prozessqualitdt in nach § 108 SGB V zugelassenen Krankenhdusern fiir die Versorgung von Patientinnen und
Patienten mit einer nicht intraoperativ verursachten hiiftgelenknahen Femurfraktur festgelegt. Die Mindestanforderungen
sind am Standort zu erfiillen.

+ Im Rahmen des Nachweisverfahrens (§ 6 QSFFx-RL) ist jihrlich zwischen dem 15.11. und 31.12. der Status der Erfiillung der
Mindestvorgaben an die Landesverbdnde der Krankenkassen und die Ersatzkassen zu iibermitteln. Nichterfiillungen
einzelner Mindestanforderungen, die mehr als 48 Stunden andauern, sind auch unterjihrig unverziiglich zu melden, ebenso
wie deren Wiedererfiillung.

+ Alle Meldungen, die im Laufe eines Jahres an die Landesverbdande der Krankenkassen und die Ersatzkassen gesendet
wurden, sind bis zum 15. Februar des Folgejahres in Form einer Strukturabfrage (§ 8 QSFFx-RL) an das Institut fiir
Qualitdtssicherung und Transparenz im Gesundheitswesen (IQTIG) zu iibermitteln. Diese Daten bilden die Grundlage fiir

die im Folgenden dargestellten Angaben.

C-7 Umsetzung der Regelungen zur Fortbildung im Krankenhaus nach § 136b Absatz 1 Satz 1
Nr1SGBV
_ Fortbildungsverpflichteter Personenkreis Anzahl (Personen)
1 Anzahl Facharzte, psychologische Psychotherapeuten, Kinder- und 24

Jugendlichenpsychotherapeuten, die der Fortbildungspflicht nach
"Umsetzung der Regelungen des Gemeinsamen Bundesausschusses zur
Fortbildung im Krankenhaus (FKH-R) nach § 136b Absatz 1Satz 1
Nummer 1 SGB V" unterliegen.

1.1 Anzahl derjenigen Fachdrztinnen und Facharzte aus Nr. 1, die einen 19
Flinfjahreszeitraum der Fortbildung abgeschlossen haben und damit der
Nachweispflicht unterliegen [Teilmenge von Nr. 1, Nenner von Nr. 3]

1.1.1 Anzahl derjenigen Personen aus Nr. 2, die den Fortbildungsnachweis 19
gemiR § 3 der G-BA-Regelungen erbracht haben [Z3hler von Nr. 2]
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Cc-8 Umsetzung der Pflegepersonalregelung im Berichtsjahr
C-8.1 Monatsbezogener Erfiillungsgrad PpUG
Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestdande

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen
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Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Urologie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht

Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Urologie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00

Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen
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Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin
Monatsbezogener Erfiillungsgrad 100,00
Ausnahmetatbestande

Erliuterungen

C-8.2 Schichtbezogener Erfiillungsgrad PpUG
Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 99,73

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Innere Medizin
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 80,87

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 65,03

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Intensivmedizin
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 81,97

Erliuterungen
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Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 62,84

Erliuterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 92,51

Erlauterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Urologie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 79,51

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie, Urologie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 94,00

Erlauterungen

Schicht Nachtschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 79,51

Erliuterungen

Schicht Tagschicht
Pflegesensitiver Bereich Allgemeine Chirurgie
Schichtbezogener Erfiillungsgrad 87,98

Erlauterungen
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C-9 Umsetzung der Personalausstattung Psychiatrie und Psychosomatik-Richtlinie (PPP-
RL)

An dieser Stelle ist die Umsetzung des Beschlusses des G-BA zur Qualitdtssicherung nach § 136a Absatz 2 Satz 1 SGB V
darzustellen (Richtlinie iiber die Ausstattung der stationiren Einrichtungen der Psychiatrie und Psychosomatik mit dem fiir
die Behandlung erforderlichen therapeutischen Personal — PPP-RL). Im Auftrag des Gesetzgebers hat der Gemeinsame
Bundesausschuss in der PPP-RL gemdR § 136a Absatz 2 SGB V verbindliche Mindestvorgaben fiir die Ausstattung der
stationdren Einrichtungen mit dem fiir die Behandlung erforderlichen Personal fiir die psychiatrische und psychosomatische
Versorgung festgelegt. Die Vorgaben legen eine Mindestpersonalausstattung fiir das fiir die Behandlung erforderliche
Personal fest. Die Mindestvorgaben sind keine Anhaltszahlen zur Personalbemessung. Die Mindestvorgaben sind gemaR § 2
Absatz 5 PPP-RL quartals- und einrichtungsbezogen einzuhalten. GemaR der Definition der PPP-RL kann ein
Krankenhausstandort bis zu drei differenzierte Einrichtungen (Erwachsenenpsychiatrie, Psychosomatik sowie Kinder- und
Jugendpsychiatrie) umfassen, fiir die die Einhaltung der Mindestvorgaben getrennt nachzuweisen ist. Fiir das Berichtsjahr
2024 gilt im ersten und zweiten Quartal ein Umsetzungsgrad von 95 % und im dritten und vierten Quartal ein
Umsetzungsgrad von 90 %.
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C-10 Umsetzung von Anforderungen an die Anwendung von Arzneimitteln fiir neuartige
Therapien

Krankenhausstandorte, an denen neue Therapien gemafs den Anlagen der ATMP-QS-RL angewendet werden, miissen die dort
vorgegebenen Mindestanforderungen an die Struktur-, Prozess- oder Ergebnisqualitdt erfiillen. Der Medizinische Dienst
iberpriift die Umsetzung der relevanten Qualititsanforderungen und stellt dem Krankenhaus eine Bescheinigung aus, wenn
diese vollumfinglich erfiillt werden. ATMP nach dieser Richtlinie diirfen ausschlieflich von Leistungserbringern angewendet
werden, die die Mindestanforderungen erfiillen.
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Diagnosen zu B-1.6

K8o.10

E04.2
M75.1

K80.00

170.25
170.23
K35.8
K64.3
K35.30

K57.32

K64.2
Lo2.2
R10.3

K57.22

K61.0

K43.2
165.2

170.22

170.24
L05.9

K40.90

K40.91

M19.91

C20

K35.31

109

106

92

89

75
62
58
48
47

45

35
34
34

30

29
27
26

23

23
23

22

21

20

19

19

Gallenblasenstein mit sonstiger Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Nichttoxische mehrknotige Struma
Ldsionen der Rotatorenmanschette

Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Atherosklerose der Extremitdtenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Gangran
Atherosklerose der Extremitdtenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Ruheschmerz
Akute Appendizitis, nicht naher bezeichnet

Hamorrhoiden 4. Grades

Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis ohne Perforation oder Ruptur

Divertikulitis des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer
Blutung

Hamorrhoiden 3. Grades
Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf
Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches

Divertikulitis des Dickdarmes mit Perforation und Abszess, ohne Angabe einer
Blutung

Analabszess
Narbenhernie ohne Einklemmung und ohne Gangrin
Verschluss und Stenose der A. carotis

Atherosklerose der Extremitdtenarterien: Becken-Bein-Typ, mit
belastungsinduziertem Ischamieschmerz, Gehstrecke weniger als 200 m

Atherosklerose der Extremitdtenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Ulzeration
Pilonidalzyste ohne Abszess

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung und
ohne Gangran: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung und
ohne Gangran: Rezidivhernie

Arthrose, nicht niher bezeichnet: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Bosartige Neubildung des Rektums

Akute Appendizitis mit lokalisierter Peritonitis mit Perforation oder Ruptur
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K42.9 17 Hernia umbilicalis ohne Einklemmung und ohne Gangran

183.9 16 Varizen der unteren Extremitdten ohne Ulzeration oder Entziindung
K29.1 16 Sonstige akute Gastritis

K59.01 16 Obstipation bei Stuhlentleerungsstérung

K64.5 16 Perianalvenenthrombose

K59.09 15 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Obstipation

K60.3 15 Analfistel

Los.0 15 Pilonidalzyste mit Abszess

N39.0 15 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht niher bezeichnet

R10.4 15 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen

A09.9 14 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis nicht ndher

bezeichneten Ursprungs

K42.0 14 Hernia umbilicalis mit Einklemmung, ohne Gangran

K43.0 14 Narbenhernie mit Einklemmung, ohne Gangran

K43.90 14 Epigastrische Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangran

C18.0 13 Bosartige Neubildung: Zakum

K40.30 13 Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Einklemmung, ohne

Gangran: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet

K59.8 13 Sonstige naher bezeichnete funktionelle Darmst6rungen

K60.1 12 Chronische Analfissur

K62.3 12 Rektumprolaps

K64.1 12 Hamorrhoiden 2. Grades

Lo2.3 12 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Gesil3

Lo2.4 12 Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an Extremitdten

A46 n Erysipel [Wundrose]

165.3 1 Verschluss und Stenose mehrerer und beidseitiger prazerebraler Arterien
K44.9 1 Hernia diaphragmatica ohne Einklemmung und ohne Gangran

K80.41 1 Gallengangsstein mit Cholezystitis: Mit Gallenwegsobstruktion

T82.8 1 Sonstige naher bezeichnete Komplikationen durch Prothesen, Implantate

oder Transplantate im Herzen und in den GefilRen
K43.60 10 Epigastrische Hernie mit Einklemmung, ohne Gangran

K56.5 10 Intestinale Adhisionen [Briden] mit Obstruktion
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K57.30 10 Divertikulose des Dickdarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer
Blutung

K85.10 10 Bilidre akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation

M25.61 10 Gelenksteife, anderenorts nicht klassifiziert: Schulterregion [Klavikula,

Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

K64.8 9 Sonstige Himorrhoiden

M79.10 9 Myalgie: Mehrere Lokalisationen

T81.4 9 Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

K29.5 8 Chronische Gastritis, nicht naher bezeichnet

K40.20 8 Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne Gangran: Nicht

als Rezidivhernie bezeichnet

L72.1 8 Trichilemmalzyste

K35.32 7 Akute Appendizitis mit Peritonealabszess

K56.4 7 Sonstige Obturation des Darmes

K62.0 7 Analpolyp

A09.0 6 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Gastroenteritis und Kolitis infektiosen
Ursprungs

E1.74 6 Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem

FuRsyndrom, nicht als entgleist bezeichnet

K30 6 Funktionelle Dyspepsie

K36 6 Sonstige Appendizitis

K66.0 6 Peritoneale Adhidsionen

R10.1 6 Schmerzen im Bereich des Oberbauches

Ao08.1 5 Akute Gastroenteritis durch Norovirus

D17.1 5 Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des
Rumpfes

163.4 5 Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

K25.1 5 Ulcus ventriculi: Akut, mit Perforation

K55.0 5 Akute GefidRkrankheiten des Darmes

K56.7 5 lleus, nicht niher bezeichnet

M72.68 5 Nekrotisierende Fasziitis: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schidel,
Wirbelsdule]

M75.2 5 Tendinitis des M. biceps brachii

M75.3 5 Tendinitis calcarea im Schulterbereich

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 128



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

T81.0

T81.8
A02.0
C18.2
C18.7
E04.1
E05.0
K64.4
N83.2
A04.5
A40.0
A41.58
A41.8
A49.8
B02.9
Ci15.3
C15.5
C15.8
C16.3
C17.2
C18.1
C18.3
C18.4
C18.6
C21.1
C22.0
C24.0
C25.0
C48.

C50.1

5

4
4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts nicht

klassifiziert

Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert

Salmonellenenteritis

Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Colon ascendens

Colon sigmoideum

Nichttoxischer solitdrer Schilddriisenknoten

Hyperthyreose mit diffuser Struma

Marisken als Folgezustand von Himorrhoiden

Sonstige und nicht naher bezeichnete Ovarialzysten

Enteritis durch Campylobacter

Sepsis durch Streptokokken, Gruppe A

Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Sonstige bakterielle Infektionen nicht ndaher bezeichneter Lokalisation

Zoster ohne Komplikation

Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Leberzellkarzinom

Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Osophagus, oberes Drittel

Osophagus, unteres Drittel

Osophagus, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Antrum pyloricum

lleum

Appendix vermiformis

Flexura coli dextra [hepatica]

Colon transversum

Colon descendens

Analkanal

Extrahepatischer Gallengang
Pankreaskopf
Ndher bezeichnete Teile des Peritoneums

Zentraler Driisenkorper der Brustdriise
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C50.8
C56
Cé4
Cé67.8
Cc73
C78.6
C80.0
C81.1
C82.0
C82.1
C82.9
C85.1
Do1.0
D12.0
D12.2
D12.5

D17.0

D17.2

D17.3

D18.03

D21.0

D21.5

D22.5
D27
D34
D37.3

D37.4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bosartige Neubildung: Brustdriise, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Bosartige Neubildung des Ovars

Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
Bosartige Neubildung: Harnblase, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Bosartige Neubildung der Schilddriise

Sekundare bosartige Neubildung des Retroperitoneums und des Peritoneums
Bosartige Neubildung, primdre Lokalisation unbekannt, so bezeichnet
Nodulir-sklerosierendes (klassisches) Hodgkin-Lymphom

Follikulires Lymphom Grad |

Follikulares Lymphom Grad Il

Follikuldres Lymphom, nicht ndher bezeichnet

B-Zell-Lymphom, nicht ndher bezeichnet

Carcinoma in situ: Kolon

Gutartige Neubildung: Zakum

Gutartige Neubildung: Colon ascendens

Gutartige Neubildung: Colon sigmoideum

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut des
Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut der
Extremitdten

Gutartige Neubildung des Fettgewebes der Haut und der Unterhaut an
sonstigen und nicht ndher bezeichneten Lokalisationen

Hamangiom: Hepatobilidres System und Pankreas

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Kopfes, des Gesichtes und des Halses

Sonstige gutartige Neubildungen: Bindegewebe und andere Weichteilgewebe
des Beckens

Melanozytenndvus des Rumpfes

Gutartige Neubildung des Ovars

Gutartige Neubildung der Schilddriise

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Appendix vermiformis

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Kolon
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D37.6 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Leber, Gallenblase und
Gallengange

D37.70 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Pankreas

D39.0 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Uterus

D4o0.0 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Prostata

D41.0 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Niere

D47.9 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens des lymphatischen,
blutbildenden und verwandten Gewebes, nicht ndher bezeichnet

D48.4 (Datenschutz) Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Peritoneum

D50.8 (Datenschutz) Sonstige Eisenmangelanimien

E04.9 (Datenschutz) Nichttoxische Struma, nicht niher bezeichnet

E05.2 (Datenschutz) Hyperthyreose mit toxischer mehrknotiger Struma

E11.72 (Datenschutz) Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit sonstigen
multiplen Komplikationen, nicht als entgleist bezeichnet

E11.75 (Datenschutz) Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem
FuRsyndrom, als entgleist bezeichnet

E1.91 (Datenschutz) Diabetes mellitus, Typ 2: Ohne Komplikationen: Als entgleist bezeichnet

E86 (Datenschutz) Volumenmangel

Fos5.8 (Datenschutz) Sonstige Formen des Delirs

G45.12 (Datenschutz) Arteria-carotis-interna-Syndrom (halbseitig): Komplette Riickbildung
innerhalb von 1 bis 24 Stunden

G58.0 (Datenschutz) Interkostalneuropathie

121.41 (Datenschutz) Akuter subendokardialer Myokardinfarkt, Typ-2-Infarkt

150.13 (Datenschutz) Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung

150.14 (Datenschutz) Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

163.1 (Datenschutz) Hirninfarkt durch Embolie prazerebraler Arterien

163.3 (Datenschutz) Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien

163.5 (Datenschutz) Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
zerebraler Arterien

172.3 (Datenschutz) Aneurysma und Dissektion der A. iliaca

172.4 (Datenschutz) Aneurysma und Dissektion einer Arterie der unteren Extremitat

172.8 (Datenschutz) Aneurysma und Dissektion sonstiger niher bezeichneter Arterien

174.2 (Datenschutz) Embolie und Thrombose der Arterien der oberen Extremitdten
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

174.3

180.0

183.1
188.0
8.0
18
)18.8
J22

Ja4.09

J69.0
K21.0
K22.2
K25.3
K26.0
K26.2
K26.3

K31.18

K31.88
K35.2

K40.00

K40.31

K40.40

K41.40

K43.3
K43.5
K43.98

K44.0

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Embolie und Thrombose der Arterien der unteren Extremititen

Thrombose, Phlebitis und Thrombophlebitis oberflichlicher Gefidl3e der
unteren Extremitdten

Varizen der unteren Extremitaten mit Entziindung
Unspezifische mesenteriale Lymphadenitis

Bronchopneumonie, nicht ndher bezeichnet

Lobarpneumonie, nicht naher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht ndaher bezeichnet

Akute Infektion der unteren Atemwege, nicht ndher bezeichnet

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1nicht niher bezeichnet

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes
Gastroosophageale Refluxkrankheit mit Osophagitis
Osophagusverschluss

Ulcus ventriculi: Akut, ohne Blutung oder Perforation
Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung und Perforation
Ulcus duodeni: Akut, ohne Blutung oder Perforation

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Magenausgangsstenose beim
Erwachsenen

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Magens und des Duodenums
Akute Appendizitis mit generalisierter Peritonitis

Doppelseitige Hernia inguinalis mit Einklemmung, ohne Gangran: Nicht als
Rezidivhernie bezeichnet

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Einklemmung, ohne
Gangran: Rezidivhernie

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Gangran: Nicht als
Rezidivhernie bezeichnet

Hernia femoralis, einseitig oder ohne Seitenangabe, mit Gangran: Nicht als
Rezidivhernie bezeichnet

Parastomale Hernie mit Einklemmung, ohne Gangran
Parastomale Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangrin
Sonstige Hernia ventralis ohne Einklemmung und ohne Gangran

Hernia diaphragmatica mit Einklemmung, ohne Gangran
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

K50.0
K50.9
K51.2
K51.3
K51.8
K52.1
K52.8
K55.1
K56.2
K56.6

K57.02

K57.10

K59.00
K59.3
K60.0
K61.1
K61.4
K62.2
K62.50
K62.8
K63.1
K63.2
K63.5
K64.0
K65.09
K65.8
K66.1
K66.8

K70.3

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Crohn-Krankheit des Diinndarmes

Crohn-Krankheit, nicht naher bezeichnet

Ulzerdse (chronische) Proktitis

Ulzerdse (chronische) Rektosigmoiditis

Sonstige Colitis ulcerosa

Toxische Gastroenteritis und Kolitis

Sonstige naher bezeichnete nichtinfektiose Gastroenteritis und Kolitis
Chronische GefilRkrankheiten des Darmes

Volvulus

Sonstige und nicht ndher bezeichnete intestinale Obstruktion

Divertikulitis des Diinndarmes mit Perforation und Abszess, ohne Angabe
einer Blutung

Divertikulose des Diinndarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer
Blutung

Obstipation bei Kolontransitstérung

Megakolon, anderenorts nicht klassifiziert

Akute Analfissur

Rektalabszess

Intrasphinktarer Abszess

Analprolaps

Himorrhagie des Anus

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Anus und des Rektums
Perforation des Darmes (nichttraumatisch)

Darmfistel

Polyp des Kolons

Hamorrhoiden 1. Grades

Sonstige und nicht naher bezeichnete akute Peritonitis
Sonstige Peritonitis

Himoperitoneum

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Peritoneums

Alkoholische Leberzirrhose
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

K74.6
K80.01

K80.20

K81.0
K81.1
K82.2
K82.8
K85.00
K85.20
K85.21
K91.4

K91.83

K91.84

K91.88

K92.2
L02.1
L02.8
Lo8.8
L30.8
L84
L89.24
L89.35
Lgo.5
L92.3
L92.8
L98.4
M17.9

M19.01

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Zirrhose der Leber
Gallenblasenstein mit akuter Cholezystitis: Mit Gallenwegsobstruktion

Gallenblasenstein ohne Cholezystitis: Ohne Angabe einer
Gallenwegsobstruktion

Akute Cholezystitis

Chronische Cholezystitis

Perforation der Gallenblase

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Gallenblase

Idiopathische akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation
Alkoholinduzierte akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation
Alkoholinduzierte akute Pankreatitis: Mit Organkomplikation
Funktionsstérung nach Kolostomie oder Enterostomie

Insuffizienzen von Anastomosen und Ndhten nach Operationen am sonstigen
Verdauungstrakt

Strikturen nach endoskopischen Eingriffen und Operationen am
Verdauungstrakt

Sonstige Krankheiten des Verdauungssystems nach medizinischen
MaRnahmen, anderenorts nicht klassifiziert

Gastrointestinale Blutung, nicht niher bezeichnet

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Hals

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel an sonstigen Lokalisationen
Sonstige naher bezeichnete lokale Infektionen der Haut und der Unterhaut
Sonstige naher bezeichnete Dermatitis

Hiihneraugen und Horn- (Haut-) Schwielen

Dekubitus, Stadium 3: Kreuzbein

Dekubitus, Stadium 4: Sitzbein

Narben und Fibrosen der Haut

Fremdkorpergranulom der Haut und der Unterhaut

Sonstige granulomatdse Krankheiten der Haut und der Unterhaut
Chronisches Ulkus der Haut, anderenorts nicht klassifiziert
Gonarthrose, nicht ndher bezeichnet

Primire Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]
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Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

M19.11

M23.22

M23.31

M25.31

M25.55

M33.1
M43.16
M45.00
M47.80
M48.06
M51.2
Ms3.3
M54.17
M54.18

M62.88

M65.22
M75.4
M75.6
M79.18

M89.57

N10
N13.1
N18.4
N18.5
N20.1
N30.0

N32.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Posttraumatische Arthrose sonstiger Gelenke: Schulterregion [Klavikula,
Skapula, Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Meniskusschadigung durch alten Riss oder alte Verletzung: Hinterhorn des
Innenmeniskus

Sonstige Meniskusschadigungen: Vorderhorn des Innenmeniskus

Sonstige Instabilitit eines Gelenkes: Schulterregion [Klavikula, Skapula,
Akromioklavikular-, Schulter-, Sternoklavikulargelenk]

Gelenkschmerz: Beckenregion und Oberschenkel [Becken, Femur, GesiR,
Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Sonstige Dermatomyositis

Spondylolisthesis: Lumbalbereich

Spondylitis ankylosans: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsaule
Sonstige Spondylose: Mehrere Lokalisationen der Wirbelsdule
Spinal(kanal)stenose: Lumbalbereich

Sonstige naher bezeichnete Bandscheibenverlagerung

Krankheiten der Sakrokokzygealregion, anderenorts nicht klassifiziert
Radikulopathie: Lumbosakralbereich

Radikulopathie: Sakral- und Sakrokokzygealbereich

Sonstige niher bezeichnete Muskelkrankheiten: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen,
Rumpf, Schidel, Wirbelsiule]

Tendinitis calcarea: Oberarm [Humerus, Ellenbogengelenk]
Impingement-Syndrom der Schulter

Ldsion des Labrums bei degenerativer Verdnderung des Schultergelenkes
Myalgie: Sonstige [Hals, Kopf, Rippen, Rumpf, Schidel, Wirbelsiule]

Osteolyse: Knochel und FuR [FuRwurzel, MittelfuR, Zehen, Sprunggelenk,
sonstige Gelenke des Fules]

Akute tubulointerstitielle Nephritis

Hydronephrose bei Ureterstriktur, anderenorts nicht klassifiziert
Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 5

Ureterstein

Akute Zystitis

Harnblasenfistel, anderenorts nicht klassifiziert
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N41.0
N49.80
N50.1
N76.0
N76.4
N80.6
N80.8
N82.3
N83.1
N99.3
Q43.8
R11
R15

R19.88

R30.1
R42
R58
R59.0
R59.1
$00.85
So1.80
S22.42
S30.1
S31.1
S31.80
$36.02
$36.54
$36.6
$43.01

$46.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Akute Prostatitis

Fournier-Gangran beim Mann

GefaRkrankheiten der mannlichen Genitalorgane
Akute Kolpitis

Abszess der Vulva

Endometriose in Hautnarbe

Sonstige Endometriose

Fistel zwischen Vagina und Dickdarm

Zyste des Corpus luteum

Prolaps des Scheidenstumpfes nach Hysterektomie
Sonstige naher bezeichnete angeborene Fehlbildungen des Darmes
Ubelkeit und Erbrechen

Stuhlinkontinenz

Sonstige naher bezeichnete Symptome, die das Verdauungssystem und das
Abdomen betreffen

Tenesmus vesicae

Schwindel und Taumel

Blutung, anderenorts nicht klassifiziert
LymphknotenvergrofRerung, umschrieben
LymphknotenvergrofRerung, generalisiert

Oberflachliche Verletzung sonstiger Teile des Kopfes: Prellung
Nicht naher bezeichnete offene Wunde sonstiger Teile des Kopfes
Rippenserienfraktur: Mit Beteiligung von zwei Rippen

Prellung der Bauchdecke

Offene Wunde der Bauchdecke

Offene Wunde sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des Abdomens
Kapselriss der Milz, ohne groReren Einriss des Parenchyms
Verletzung: Colon sigmoideum

Verletzung des Rektums

Luxation des Humerus nach vorne

Verletzung der Muskeln und der Sehnen der Rotatorenmanschette
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

S61.0
583.53
S91.3
T78.1
T78.3
T81.3

T82.7

T87.4
T87.5

T87.6

749.0

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offene Wunde eines oder mehrerer Finger ohne Schadigung des Nagels
Verstauchung und Zerrung des Kniegelenkes: Riss des vorderen Kreuzbandes
Offene Wunde sonstiger Teile des Ful3es

Sonstige Nahrungsmittelunvertraglichkeit, anderenorts nicht klassifiziert
Angioneurotisches Odem

Aufreif3en einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Gerdte, Implantate oder
Transplantate im Herzen und in den GefdRen

Infektion des Amputationsstumpfes
Nekrose des Amputationsstumpfes

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Komplikationen am
Amputationsstumpf

Vorbereitung auf die Dialyse
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

- Prozeduren zu B-1.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

sz ranan oy

3-225 248 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

5-511.11 216 Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische Revision
der Gallengdnge

3-607 192 Arteriographie der GefdRe der unteren Extremitdaten

1-653 186 Diagnostische Proktoskopie

5-470.11 152 Appendektomie: Laparoskopisch: Absetzung durch Klammern (Stapler)
9-984.7 148 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

9-984.8 145 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

5-069.40 123 Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddriisen: Monitoring des

N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation: Nicht kontinuierlich [[ONM]

5-811.20 m Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Humeroglenoidalgelenk

5-814.3 107 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Erweiterung des subakromialen Raumes

5-782.bz 102 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
endoskopisch: Skapula

5-814.7 95 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Tenotomie der langen Bizepssehne

5-811.21 92 Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Akromioklavikulargelenk

5-063.0 91 Thyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie

8-121 87 Darmspiilung

1-632.0 86 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

5-782.bo 86 Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,

endoskopisch: Klavikula

5-916.a5 77 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend subfaszial an der Bauchwand oder im Bereich
von Ndhten der Faszien bzw. des Peritoneums

5-381.70 74 Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: A. femoralis

5-932.63 67 Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 100 cm? bis unter 200
cm?

1-440.a 64 Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und

Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt
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s e ranan ooy

5-98c.0 63 Anwendung eines Klammernahtgerdtes und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fiir die intrathorakale oder
intraabdominale Anwendung

5-493.60 57 Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Exzision mit plastischer
Rekonstruktion (z.B. nach Fansler, Arnold, Parks): 1 Segment

9-984.9 57 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

8-836.0s 56 (Perkutan-)transluminale GefiRintervention: Ballon-Angioplastie: Arterien
Oberschenkel

5-855.71 55 Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Tenodese eine

Sehne, primar: Schulter und Axilla
3-605 49 Arteriographie der GefdRe des Beckens

5-381.02 47 Endarteriektomie: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis interna
extrakraniell

8-020.x 47 Therapeutische Injektion: Sonstige

8-390.x 44 Lagerungsbehandlung: Sonstige

8-836.0c 44 (Perkutan-)transluminale GefiRintervention: Ballon-Angioplastie: GefiRe
Unterschenkel

8-915 44 Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur

Schmerztherapie
3-222 43 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

5-814.4 43 Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Sonstige Rekonstruktion der Rotatorenmanschette

5-490.1 42 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Exzision

5-810.20 42 Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Humeroglenoidalgelenk

5-916.20 41 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

9-984.6 41 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

8-800.c0 38 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

5-490.0 37 Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Inzision
3-207 35 Native Computertomographie des Abdomens
8-840.0s 34 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden

Stents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel

9-984.b 34 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
1-650.2 33 Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie
5-061.0 33 Hemithyreoidektomie: Ohne Parathyreoidektomie
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s e ranan ooy

5-896.1b

5-469.21

5-824.21

5-932.62

3-601

5-469.20

1-694

5-534.35

3-226

5-493.61

5-900.1b

5-492.01

5-381.71

5-386.a5

5-930.4

3-035

3-227

5-399.5

9-984.a
3-600

5-536.47

5-897.0

5-93a.0

32

31

31

31

30

29

28

27

26

26

26

25

24

24

24

23

23

23

23

22

22

21

21

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flachig: Bauchregion

Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Laparoskopisch

Implantation einer Endoprothese an Gelenken der oberen Extremitat:
Totalendoprothese Schultergelenk: Invers

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:

Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 50 cm? bis unter 100

cm?

Arteriographie der GefdRe des Halses
Andere Operationen am Darm: Adhdsiolyse: Offen chirurgisch
Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik

Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Exzision mit plastischer
Rekonstruktion (z.B. nach Fansler, Arnold, Parks): 2 Segmente

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitdt an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Bauchregion

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision:
Tief

Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefiRen und Transplantatentnahme:
Oberflachliche Venen: Oberschenkel

Art des Transplantates oder Implantates: Alloplastisch

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefdRsystems mit
quantitativer Auswertung

Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems mit Kontrastmittel

Andere Operationen an BlutgefaRen: Implantation oder Wechsel von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Arteriographie der intrakraniellen GefaRe

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit
Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm

Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Exzision

Art der Konditionierung von entnommenen GefdfRen zur Transplantation:
Ohne Verwendung von Chelatoren
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5-493.20 20 Operative Behandlung von Himorrhoiden: Exzision (z.B. nach
Milligan-Morgan): 1 Segment

8-191.00 20 Verband bei groRflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Feuchtverband mit antiseptischer Losung: Ohne Debridement-Bad

8-831.00 20 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefale:
Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefdl3, anterograd

3-992 19 Intraoperative Anwendung der Verfahren

5-896.1g 19 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Fuf3

5-932.65 19 Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstiarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 300 cm? bis unter 400
cm?

5-983 19 Reoperation

8-840.0q 19 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden

Stents: Ein Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin

3-990 18 Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

5-455.41 18 Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit
Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Offen chirurgisch mit
Anastomose

5-865.7 18 Amputation und Exartikulation Full: Zehenamputation

5-406.9 17 Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer

Region) im Rahmen einer anderen Operation: Mesenterial

5-812.e0 17 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Humeroglenoidalgelenk

5-897.12 17 Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische
Rekonstruktion: Rotations-Plastik

5-98c.1 17 Anwendung eines Klammernahtgerdtes und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch, fiir die
intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

1-444.7 16 Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien

5-380.70 16 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Oberschenkel: A. femoralis

5-393.52 16 Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefifRen: A. femoralis:
Femoropopliteal n.n.bez.

5-549.5 16 Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage

5-530.32 15 Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

3-055.0 14 Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Gallenwege

3-055.1 14 Endosonographie der Gallenwege und der Leber: Leber
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8-190.20

8-190.21

1-650.1
3-056

5-530.31

5-530.33

5-932.64

3-200

5-385.70

5-389.70

5-543.20

5-545.0

5-812.f1

5-896.1f

8-132.3

8-840.1s

8-918.02

8-98g.11

5-380.80

5-452.61

14

14

13

13

13

13

13

12

12

12

12

12

12

12

12

12

12

12

n

n

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum
Endosonographie des Pankreas

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 200 cm? bis unter 300

cm?

Native Computertomographie des Schadels

Entfernung und Verschluss von Varizen: Crossektomie und Exhairese: V.
saphena magna

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien Oberschenkel: A.
femoralis

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des Omentum:
Partiell

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekunddrer Verschluss der
Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Subchondrale Knochenersffnung (z.B. nach Pridie, Mikrofrakturierung,
Abrasionsarthroplastik): Akromioklavikulargelenk

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Unterschenkel

Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, kontinuierlich

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Zwei Stents: Arterien Oberschenkel

Interdisziplindre multimodale Schmerztherapie: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage: Mindestens 21 Therapieeinheiten, davon mindestens 5
Therapieeinheiten psychotherapeutische Verfahren

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Unterschenkel und Ful3: A. tibialis anterior

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Polypektomie von 1-2
Polypen mit Schlinge
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5-469.00 1 Andere Operationen am Darm: Dekompression: Offen chirurgisch

5-535.35 1 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch, mit Sublay-Technik

5-894.0b 1 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: Bauchregion

5-900.1g 1 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekunddrnaht: FuR

5-916.a1 1 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder
Gelenken der Extremitdten

1-654.1 10 Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument

5-459.2 10 Bypass-Anastomose des Darmes: Diinndarm zu Dickdarm

5-499.0 10 Andere Operationen am Anus: Dilatation

5-535.39 10 Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder

xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit
Sublay-Technik

5-541.2 10 Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie
5-891 10 Inzision eines Sinus pilonidalis
5-892.0c 10 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen: Leisten-

und Genitalregion
5-892.1d 10 Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: GesaR

5-894.1a 10 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primdrem Wundverschluss: Brustwand und Riicken

5-896.1c 10 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Leisten- und

Genitalregion

5-900.1¢c 10 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Leisten- und Genitalregion

5-916.a4 10 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Endorektal

5-98c.2 10 Anwendung eines Klammernahtgerdtes und sonstiger Nahtsysteme:
Zirkuldres Klammernahtgerat fiir die Anwendung am Gastrointestinaltrakt
und/oder am Respirationstrakt

8-179.x 10 Andere therapeutische Spiilungen: Sonstige

1-316.10 9 pH-Metrie des Osophagus: Langzeit-pH-Metrie: Ohne
Langzeit-Impedanzmessung

1-650.0 9 Diagnostische Koloskopie: Partiell

1-651 9 Diagnostische Sigmoideoskopie
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3-202
5-381.72

5-393.42

5-454.20
5-469.e3

5-492.00

5-896.0b

8-191.x

8-83b.ba

1-440.9

1-551.1

5-381.54

5-471.0

5-482.bo

5-530.73

5-865.90

5-894.0c

5-987.0
8-144.2

8-840.0c

8-840.2s

8-98g.10

9

Native Computertomographie des Thorax
Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: A. poplitea

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefifen: A. iliaca und
viszerale Arterien: lliofemoral

Resektion des Diinndarmes: Segmentresektion des lleums: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision:
Lokal

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Bauchregion

Verband bei groRflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Sonstige

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Ein
medikamentefreisetzender Ballon an anderen GefiRen

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

Biopsie an der Leber durch Inzision: Nadelbiopsie

Endarteriektomie: Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca externa

Simultane Appendektomie: Wahrend einer Laparotomie aus anderen Griinden
Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Vollwandexzision, mit Stapler, peranal: Zirkular

[Manschettenresektion]

Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)

Amputation und Exartikulation FuR: Innere Amputation im Bereich der
MittelfuR- und FuRwurzelknochen: Metatarsale (und Phalangen), bis zu zwei

Strahlen

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primdren Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter
Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, sonstiger Katheter

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Ein Stent: GefiRe Unterschenkel

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Drei Stents: Arterien Oberschenkel

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage
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3-805 7 Native Magnetresonanztomographie des Beckens

5-380.71 7 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Oberschenkel: A. profunda femoris

5-380.72 7 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Oberschenkel: A. poplitea

5-393.51 7 Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefdaRen: A. femoralis:
Femorofemoral

5-393.55 7 Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefifRen: A. femoralis:
Femorocrural

5-401.50 7 Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefaRe: Inguinal, offen

chirurgisch: Ohne Markierung

5-406.a 7 Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal, offen chirurgisch

5-455.75 7 Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Laparoskopisch mit
Anastomose
5-530.71 7 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem

oder xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]

5-534.03 7 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere MaRnahmen

5-812.5 7 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Meniskusresektion, partiell

5-812.e1 7 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Knorpelglittung (Chondroplastik): Akromioklavikulargelenk

5-894.0d 7 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: Gesal

5-896.1d 7 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Gesal3

8-190.22 7 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

1-661 6 Diagnostische Urethrozystoskopie
3-030 6 Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie mit Kontrastmittel
5-380.73 6 Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefifRen: Arterien

Oberschenkel: GefiRprothese

5-394.2 6 Revision einer BlutgefaRoperation: Revision eines vaskuldaren Implantates

5-455.01 6 Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen chirurgisch mit
Anastomose

5-491.2 6 Operative Behandlung von Analfisteln: Fadendrainage

5-499.X 6 Andere Operationen am Anus: Sonstige
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5-513.1

5-810.50

5-864.a

5-894.15

5-894.1b

5-895.0b

5-896.0g

5-897.10

5-932.61

5-932.67

5-98k.0

8-148.0

8-800.c1

8-84e.0q

8-910
1-444.6
3-206
3-221
3-82a
5-469.d3
5-491.10

5-493.62

5-513.f0

6

Endoskopische Operationen an den Gallengdngen: Inzision der Papille
(Papillotomie)

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung periartikuldrer Verkalkungen:
Humeroglenoidalgelenk

Amputation und Exartikulation untere Extremitat: Amputation mittlerer
Unterschenkel

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Hals

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Bauchregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primdaren Wundverschluss: Bauchregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflichig: Fuf3

Exzision und Rekonstruktion eines Sinus pilonidalis: Plastische
Rekonstruktion: Mittelliniennaht

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 10 cm? bis unter 50 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstiarkung:

Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 500 cm? bis unter 750

cm?

Art des Zystoskops: Starres Zystoskop
Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Peritonealraum

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE

(Perkutan-)transluminale Implantation von Stents mit Embolieprotektion bei
Stenosen: Ein Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin

Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie
Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: Stufenbiopsie
Native Computertomographie des Beckens

Computertomographie des Halses mit Kontrastmittel
Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Subkutan

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Exzision mit plastischer
Rekonstruktion (z.B. nach Fansler, Arnold, Parks): 3 oder mehr Segmente

Endoskopische Operationen an den Gallengdngen: Einlegen von nicht
selbstexpandierenden Prothesen: 1 Prothese
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5-530.72 5 Verschluss einer Hernia inguinalis: Bei Rezidiv, mit alloplastischem, allogenem
oder xenogenem Material: Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

5-534.1 5 Verschluss einer Hernia umbilicalis: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss

5-536.10 5 Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss: Ohne alloplastisches, allogenes oder xenogenes
Material

5-812.eh 5 Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:

Knorpelglittung (Chondroplastik): Kniegelenk

5-829.ko 5 Andere gelenkplastische Eingriffe: Implantation einer modularen
Endoprothese oder (Teil-)Wechsel in eine modulare Endoprothese bei
knocherner Defektsituation und ggf. Knochen(teil)ersatz:

Pfannenkomponente
5-865.5 5 Amputation und Exartikulation FuR: MittelfuRamputation (tarsometatarsal)
5-894.06 5 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne

primaren Wundverschluss: Schulter und Axilla

5-894.1c 5 Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primdrem Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

5-900.1d 5 Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: GesaR

8-137.10 5 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Wechsel: Transurethral

8-190.30 5 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

8-192.3g 5 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: FuR

8-842.0s 5 (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
gecoverten Stents (Stent-Graft): Ein Stent: Arterien Oberschenkel

1-559.4 4 Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Peritoneum

1-640 4 Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege

1-670 4 Diagnostische Vaginoskopie

3-052 4 Transdsophageale Echokardiographie [TEE]

3-058 4 Endosonographie des Rektums

3-05a 4 Endosonographie des Retroperitonealraumes

3-13d.5 4 Urographie: Retrograd

3-13d.6 4 Urographie: Perkutan

3-228 4 Computertomographie der peripheren Gefidl3e mit Kontrastmittel
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5-060.3

5-380.56

5-380.83

5-380.84

5-382.70

5-383.70

5-392.10

5-399.x

5-445.10

5-448.22

5-454.22

5-455.02

5-455.72

5-464.53

5-469.11

5-471.11

5-493.21

5-493.5

5-511.21

5-536.49

5-536.4a

4

4

Inzision im Gebiet der Schilddriise: Revision der Operationswunde

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
abdominal und pelvin: GefiBprothese

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Unterschenkel und Ful3: A. tibialis posterior

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefiRen: Arterien
Unterschenkel und Fuf3: A. fibularis

Resektion von Blutgefiflen mit Reanastomosierung: Arterien Oberschenkel:
A. femoralis

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefiRen: Arterien
Oberschenkel: A. femoralis

Anlegen eines arteriovendsen Shuntes: Innere AV-Fistel (Cimino-Fistel): Ohne
Vorverlagerung der Vena basilica

Andere Operationen an BlutgefdlRen: Sonstige

Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]:
Gastroenterostomie, vordere: Offen chirurgisch

Andere Rekonstruktion am Magen: Gastropexie: Laparoskopisch

Resektion des Diinndarmes: Segmentresektion des lleums: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen chirurgisch mit
Enterostoma und Blindverschluss

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen chirurgisch mit
Enterostoma und Blindverschluss

Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Korrektur einer
parastomalen Hernie: Kolon

Andere Operationen am Darm: BridenlGsung: Laparoskopisch

Simultane Appendektomie: Wihrend einer Laparoskopie aus anderen
Griinden: Absetzung durch Klammern (Stapler)

Operative Behandlung von Himorrhoiden: Exzision (z.B. nach
Milligan-Morgan): 2 Segmente

Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Mit Stapler

Cholezystektomie: Einfach, Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch:
Ohne operative Revision der Gallenginge

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit intraperitonealem
Onlay-Mesh [IPOM], bei einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10
cm

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit Sublay-Technik, bei
einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm
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5-538.41 4 Verschluss einer Hernia diaphragmatica: Mit alloplastischem Material:
Laparoskopisch

5-542.0 4 Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: Exzision

5-810.40 4 Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung freier Gelenkkorper:
Humeroglenoidalgelenk

5-864.8 4 Amputation und Exartikulation untere Extremitat: Unterschenkelamputation,
n.n.bez.

5-896.0d 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: GesaR

5-896.1a 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Brustwand und
Riicken

5-932.66 4 Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 400 cm? bis unter 500
cm?

8-190.23 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

8-192.1f 4 Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Unterschenkel

1-266.0 (Datenschutz) Elektrophysiologische Untersuchung des Herzens, nicht kathetergestiitzt: Bei
implantiertem Schrittmacher

1-317.1 (Datenschutz) pH-Metrie des Magens: Langzeit-pH-Metrie

1-334.X (Datenschutz) Urodynamische Untersuchung: Sonstige

1-425.7 (Datenschutz) (Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:
Lymphknoten, inguinal

1-440.7 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: Sphincter Oddi und Papilla duodeni major

1-442.x (Datenschutz) Perkutane Biopsie an hepatobiliarem System und Pankreas mit Steuerung
durch bildgebende Verfahren: Sonstige

1-460.2 (Datenschutz) Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata: Harnblase

1-490.4 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision an Haut und Unterhaut: Rumpf

1-493.31 (Datenschutz) Perkutane (Nadel-)Biopsie an anderen Organen und Geweben: Mamma: Durch
Stanzbiopsie ohne Clip-Markierung der Biopsieregion

1-494.6 (Datenschutz) (Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Peritoneum

1-494.X (Datenschutz) (Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Sonstige

1-504.a (Datenschutz) Biopsie an Gelenken und Schleimbeuteln durch Inzision: Schleimbeutel
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1-551.0 (Datenschutz) Biopsie an der Leber durch Inzision: Durch Exzision

1-555.1 (Datenschutz) Biopsie am Diinndarm durch Inzision: lleum

1-557.0 (Datenschutz) Biopsie an Rektum und perirektalem Gewebe durch Inzision: Rektum

1-559.1 (Datenschutz) Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Darm, n.n.bez.

1-559.2 (Datenschutz) Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Mesenterium

1-559.3 (Datenschutz) Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Omentum

1-564.0 (Datenschutz) Biopsie am Penis durch Inzision: Glans penis

1-589.1 (Datenschutz) Biopsie an anderen Organen und Geweben durch Inzision: Bauchwand

1-613 (Datenschutz) Evaluation des Schluckens mit flexiblem Endoskop

1-631.0 (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

1-642 (Datenschutz) Diagnostische retrograde Darstellung der Gallen- und Pankreaswege

1-652.1 (Datenschutz) Diagnostische Endoskopie des Darmes iiber ein Stoma: Koloskopie

1-654.0 (Datenschutz) Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

1-654.x (Datenschutz) Diagnostische Rektoskopie: Sonstige

1-695.2 (Datenschutz) Diagnostische Endoskopie des Verdauungstraktes durch Inzision und
intraoperativ: Dickdarm

1-853.x (Datenschutz) Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhdhle: Sonstige

1-859.x (Datenschutz) Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige

1-999.40 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu diagnostischen MaRnahmen: Art des Zystoskops:
Starres Zystoskop

3-054 (Datenschutz) Endosonographie des Duodenums

3-05¢c.0 (Datenschutz) Endosonographie der mannlichen Genitalorgane: Transrektal

3-13c.3 (Datenschutz) Cholangiographie: Durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie

3-13f (Datenschutz) Zystographie

3-203 (Datenschutz) Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark

3-205 (Datenschutz) Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-220 (Datenschutz) Computertomographie des Schddels mit Kontrastmittel

3-613 (Datenschutz) Phlebographie der Gefil3e einer Extremitdt

3-825 (Datenschutz) Magnetresonanztomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
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3-843.0

5-044.0

5-059.82

5-062.1

5-062.5

5-062.7
5-067.0
5-067.1

5-069.41

5-340.0

5-344.0

5-380.02

5-380.12

5-380.24

5-380.52

5-380.53

5-380.54

5-380.55

5-380.82

5-380.87

5-380.9¢

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie [MRCP]: Ohne
Sekretin-Unterstiitzung

Epineurale Naht eines Nerven und Nervenplexus, primar: Hirnnerven
extrakraniell

Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Implantation oder Wechsel von
Neurostimulationselektroden zur Stimulation des peripheren Nervensystems:
Implantation oder Wechsel einer permanenten Elektrode

Andere partielle Schilddriisenresektion: Exzision eines Knotens

Andere partielle Schilddriisenresektion: Subtotale Resektion, einseitig mit
Hemithyreoidektomie der Gegenseite

Andere partielle Schilddriisenresektion: Resektion des Isthmus
Parathyreoidektomie: Ohne Replantation
Parathyreoidektomie: Mit Replantation (Autotransplantation)

Andere Operationen an Schilddriise und Nebenschilddriisen: Monitoring des
N. recurrens im Rahmen einer anderen Operation: Kontinuierlich [CIONM]

Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahdhle, offen chirurgisch

Pleurektomie: Dekortikation der Lunge [Resektion der viszeralen Pleura],
offen chirurgisch

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefdf3en: Arterien Kopf,
extrakraniell, und Hals: A. carotis interna extrakraniell

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Schulter und Oberarm: A. brachialis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Unterarm und Hand: A. radialis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefiRen: Arterien
abdominal und pelvin: A. iliaca n.n.bez.

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
abdominal und pelvin: A. iliaca communis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
abdominal und pelvin: A. iliaca externa

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefifRen: Arterien
abdominal und pelvin: A. iliaca interna

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Unterschenkel und FuR: A. dorsalis pedis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Unterschenkel und Ful: GefaRprothese

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von Blutgefdl3en: Tiefe Venen: V.
poplitea
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5-381.30
5-381.33
5-381.52
5-381.73
5-381.80
5-381.83
5-381.84

5-382.71

5-383.02

5-383.55

5-383.71

5-384.75

5-385.4

5-385.90

5-385.9d

5-385.do

5-385.ko

5-386.70

5-386.9b

5-388.70
5-388.x

5-389.03

5-389.0x

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Endarteriektomie: Aorta: Aorta ascendens

Endarteriektomie: Aorta: Aorta abdominalis

Endarteriektomie: Arterien abdominal und pelvin: A. iliaca n.n.bez.
Endarteriektomie: Arterien Oberschenkel: GefaRprothese
Endarteriektomie: Arterien Unterschenkel und Fuf3: A. tibialis anterior
Endarteriektomie: Arterien Unterschenkel und Ful3: A. tibialis posterior
Endarteriektomie: Arterien Unterschenkel und Ful: A. fibularis

Resektion von Blutgefifen mit Reanastomosierung: Arterien Oberschenkel:
A. profunda femoris

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefiRen: Arterien
Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis interna extrakraniell

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefiRen: Arterien
abdominal und pelvin: A. iliaca interna

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefiRen: Arterien
Oberschenkel: A. profunda femoris

Resektion und Ersatz (Interposition) an der Aorta: Aorta abdominalis,
infrarenal: Mit Bifurkationsprothese bifemoral

Entfernung und Verschluss von Varizen: Transkutaner Verschluss der Vv.
perforantes (als selbstindiger Eingriff)

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als selbstindiger Eingriff):
V. saphena magna

Entfernung und Verschluss von Varizen: Exhairese (als selbstindiger Eingriff):
Seitenastvene

Entfernung und Verschluss von Varizen: (Isolierte) Rezidivcrossektomie: V.
saphena magna

Entfernung und Verschluss von Varizen: Rezidivcrossektomie und Exhairese:
V. saphena magna

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefiRen und Transplantatentnahme:
Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Andere Exzision von (erkrankten) BlutgefiRen und Transplantatentnahme:
Tiefe Venen: V. femoralis

Naht von BlutgefdaRen: Arterien Oberschenkel: A. femoralis
Naht von BlutgefdRen: Sonstige

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien Kopf, extrakraniell,
und Hals: A. carotis externa

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien Kopf, extrakraniell,
und Hals: Sonstige
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5-389.55

5-389.5x

5-389.72

5-389.a4

5-389.x

5-393.41

5-393.53

5-393.61

5-393.7

5-394.5
5-395.70
5-395.71

5-397.70

5-397.71

5-397.9b

5-399.7

5-401.00

5-401.10

5-401.b

5-406.b

5-419.2
5-419.3

5-431.20

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien abdominal und pelvin:

A. iliaca interna

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien abdominal und pelvin:

Sonstige

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien Oberschenkel: A.
poplitea

Anderer operativer Verschluss an Blutgefien: Oberflachliche Venen:
Abdominal

Anderer operativer Verschluss an BlutgefdRen: Sonstige

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an Blutgefilen: A. iliaca und
viszerale Arterien: llioiliakal

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefdaRen: A. femoralis:
Femoropopliteal, oberhalb des Kniegelenkes

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefidlRen: A. poplitea:
Popliteocrural

Anlegen eines anderen Shuntes und Bypasses an BlutgefifRen: Arterien
Unterschenkel

Revision einer BlutgefdRoperation: Revision eines arteriovendsen Shuntes
Patchplastik an BlutgefdRen: Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Patchplastik an BlutgefiRen: Arterien Oberschenkel: A. profunda femoris

Andere plastische Rekonstruktion von BlutgefdaRen: Arterien Oberschenkel: A.

femoralis

Andere plastische Rekonstruktion von BlutgefdRen: Arterien Oberschenkel: A.

profunda femoris

Andere plastische Rekonstruktion von BlutgefdRen: Tiefe Venen: V. femoralis

Andere Operationen an BlutgefdRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefdRe: Zervikal: Ohne
Markierung

Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefadRe: Axillar: Ohne Markierung
Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefiRe: Mehrere abdominale
Lymphknotenstationen mit Leberbiopsie, laparoskopisch

[Staging-Laparoskopie]

Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal, laparoskopisch

Andere Operationen an der Milz: Fibrinklebung

Andere Operationen an der Milz: Thermokoagulation

Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Fadendurchzugsmethode
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5-433.50

5-435.2

5-445.20

5-448.42

5-449.51

5-449.e3
5-449.x1
5-450.1
5-450.2

5-451.1

5-451.2

5-452.0

5-452.62

5-452.82

5-454.10

5-454.30
5-454.60
5-454.x

5-455.21

5-455.35

5-455.45

5-455.51

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Magens:
Destruktion, endoskopisch: Elektrokoagulation

Partielle Magenresektion (2/3-Resektion): Mit Gastrojejunostomie durch
Roux-Y-Anastomose

Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]:
Gastroenterostomie, hintere: Offen chirurgisch

Andere Rekonstruktion am Magen: Fundoplikatio: Laparoskopisch

Andere Operationen am Magen: Umstechung oder Ubernihung eines Ulcus
ventriculi: Laparoskopisch

Andere Operationen am Magen: Injektion: Endoskopisch
Andere Operationen am Magen: Sonstige: Laparoskopisch
Inzision des Darmes: Jejunum oder lleum

Inzision des Darmes: Kolon

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Diinndarmes:
Sonstige Exzision, offen chirurgisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Diinndarmes:
Exzision, laparoskopisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, offen chirurgisch

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Polypektomie von mehr als 2

Polypen mit Schlinge

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Destruktion, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Thermokoagulation

Resektion des Diinndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Offen
chirurgisch

Resektion des Diinndarmes: Multiple Segmentresektionen: Offen chirurgisch
Resektion des Diinndarmes: (Teil-)Resektion des lleums: Offen chirurgisch
Resektion des Diinndarmes: Sonstige

Partielle Resektion des Dickdarmes: lleozdkalresektion: Offen chirurgisch mit
Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Zakumresektion: Laparoskopisch
Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit
Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Laparoskopisch mit

Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon transversum: Offen
chirurgisch mit Anastomose
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5-455.61

5-455.71

5-455.76

5-455.c2

5-455.x2

5-455.xx
5-456.0X
5-459.0

5-460.30

5-460.40

5-460.41

5-461.20

5-461.30

5-461.31

5-461.41

5-462.1

5-462.3

5-464.23

5-464.52

5-464.x3

5-465.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon descendens mit
linker Flexur [Hemikolektomie links]: Offen chirurgisch mit Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen chirurgisch mit
Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Laparoskopisch mit
Enterostoma

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens,
transversum und descendens mit Coecum und rechter und linker Flexur
[Hemikolektomie rechts und links mit Transversumresektion]: Offen

chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sonstige: Offen chirurgisch mit
Enterostoma und Blindverschluss

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sonstige: Sonstige
(Totale) Kolektomie und Proktokolektomie: Kolektomie: Sonstige
Bypass-Anastomose des Darmes: Diinndarm zu Diinndarm

Anlegen eines Enterostomas, doppelldufig, als selbstandiger Eingriff:
Transversostoma: Offen chirurgisch

Anlegen eines Enterostomas, doppelldufig, als selbstandiger Eingriff:
Deszendostoma: Offen chirurgisch

Anlegen eines Enterostomas, doppelldufig, als selbstandiger Eingriff:
Deszendostoma: Laparoskopisch

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Transversostoma: Offen chirurgisch

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Deszendostoma: Offen chirurgisch

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Deszendostoma: Laparoskopisch

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
Sigmoideostoma: Laparoskopisch

Anlegen eines Enterostomas (als protektive MaRnahme) im Rahmen eines
anderen Eingriffs: lleostoma

Anlegen eines Enterostomas (als protektive MaRnahme) im Rahmen eines
anderen Eingriffs: Aszendostoma

Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Neueinpflanzung: Kolon

Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Korrektur einer
parastomalen Hernie: lleum

Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Sonstige: Kolon

Riickverlagerung eines doppelldufigen Enterostomas: lleostoma
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5-466.1

5-466.2

5-467.01
5-467.0X
5-468.11

5-468.12
5-468.13
5-469.10

5-469.22

5-469.j3

5-469.w3

5-470.0
5-470.2

5-479.0

5-482.01

5-482.10

5-482.80

5-482.b1

5-482.x0

5-482.x1

5-484.21

5-484.32

5-484.52

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Wiederherstellung der Kontinuitdt des Darmes bei endstdandigen
Enterostomata: lleostoma

Wiederherstellung der Kontinuitdt des Darmes bei endstandigen
Enterostomata: Kolostoma

Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Jejunum
Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Sonstige
Intraabdominale Manipulation am Darm: Detorsion eines Volvulus: Jejunum
Intraabdominale Manipulation am Darm: Detorsion eines Volvulus: lleum
Intraabdominale Manipulation am Darm: Detorsion eines Volvulus: Kolon
Andere Operationen am Darm: Bridenlosung: Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Umsteigen laparoskopisch - offen
chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Dilatation des Dickdarmes: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Blutstillung durch Auftragen von
Peptid-Hydrogel bildenden Substanzen: Endoskopisch

Appendektomie: Offen chirurgisch
Appendektomie: Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch

Andere Operationen an der Appendix: Inzision und Drainage eines
perityphlitischen Abszesses

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Schlingenresektion: Endoskopisch

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Submukosale Exzision: Peranal

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Vollwandexzision, lokal: Peranal

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Vollwandexzision, mit Stapler, peranal: Semizirkular

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Sonstige: Peranal

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Sonstige: Endoskopisch

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tubuldre Resektion unter
Belassen des Paraproktiums: Offen chirurgisch mit Anastomose

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion: Offen
chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss

Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore Resektion: Offen
chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss
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5-484.55 (Datenschutz) Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Tiefe anteriore Resektion:
Laparoskopisch mit Anastomose

5-485.01 (Datenschutz) Rektumresektion ohne Sphinktererhaltung: Abdominoperineal: Offen
chirurgisch

5-485.5 (Datenschutz) Rektumresektion ohne Sphinktererhaltung: Perineal

5-489.2 (Datenschutz) Andere Operation am Rektum: Dilatation, peranal

5-489.x (Datenschutz) Andere Operation am Rektum: Sonstige

5-490.X (Datenschutz) Inzision und Exzision von Gewebe der Perianalregion: Sonstige

5-491.0 (Datenschutz) Operative Behandlung von Analfisteln: Inzision (Spaltung)

5-491.16 (Datenschutz) Operative Behandlung von Analfisteln: Exzision: Subanodermal

5-491.3 (Datenschutz) Operative Behandlung von Analfisteln: Verschluss von Analfisteln durch
Plug-Technik

5-492.02 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision:
Tief, mit Teilresektion des Muskels

5-492.0X (Datenschutz) Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Analkanals: Exzision:
Sonstige

5-493.01 (Datenschutz) Operative Behandlung von Hamorrhoiden: Ligatur: 2 Himorrhoiden

5-496.0 (Datenschutz) Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates: Naht (nach
Verletzung)

5-501.01 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Leber (atypische
Leberresektion): Exzision, lokal: Laparoskopisch

5-511.01 (Datenschutz) Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Ohne operative Revision der
Gallengange

5-511.41 (Datenschutz) Cholezystektomie: Simultan, wahrend einer Laparotomie aus anderen
Griinden: Ohne operative Revision der Gallengdnge

5-513.21 (Datenschutz) Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Steinentfernung: Mit
Ballonkatheter

5-513.2x (Datenschutz) Endoskopische Operationen an den Gallengingen: Steinentfernung: Sonstige

5-514.21 (Datenschutz) Andere Operationen an den Gallengdngen: Steinentfernung: Laparoskopisch

5-514.X1 (Datenschutz) Andere Operationen an den Gallengingen: Sonstige: Laparoskopisch

5-516.0 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion der Gallenginge: Naht (nach Verletzung)

5-516.X (Datenschutz) Andere Rekonstruktion der Gallenginge: Sonstige

5-526.b (Datenschutz) Endoskopische Operationen am Pankreasgang: Entfernung von
alloplastischem Material

5-526.e1 (Datenschutz) Endoskopische Operationen am Pankreasgang: Einlegen einer Prothese: Nicht

selbstexpandierend
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5-530.1

5-531.0

5-531.33

5-534.39

5-534.3x

5-535.1

5-535.37

5-535.3x

5-536.0

5-536.44

5-536.45

5-536.4c

5-536.4d

5-536.4e

5-536.48

5-536.4j

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Hernia femoralis: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Hernia femoralis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal, mit
Sublay-Technik

Verschluss einer Hernia umbilicalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Sonstige

Verschluss einer Hernia epigastrica: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit Sublay-Technik

Verschluss einer Hernia epigastrica: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Sonstige

Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandersatz, bei einer
horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit
intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM], bei einer horizontalen Defektbreite
von weniger als 10 cm

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Endoskopisch (assistiert), total extraperitoneal mit
Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von weniger als 10 cm

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandersatz, bei einer
horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit
intraperitonealem Onlay-Mesh [IPOM], bei einer horizontalen Defektbreite
von 10 cm oder mehr

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit
Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal, mit intraperitonealem
Onlay-Mesh [IPOM] bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr
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5-539.0

5-539.31

5-540.1
5-541.0
5-541.1

5-541.4

5-542.2

5-542.x

5-543.0

5-543.21

5-543.x

5-546.20

5-546.2X

5-549.0

5-549.21

5-549.41

5-549.7

5-549.80

5-549.81

5-550.1

5-568.do

5-570.4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss

Verschluss anderer abdominaler Hernien: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Laparoskopisch transperitoneal [TAPP]

Inzision der Bauchwand: Extraperitoneale Drainage
Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Explorative Laparotomie
Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit Drainage

Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Anlegen eines temporaren
Bauchdeckenverschlusses

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand:
Omphalektomie

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Bauchwand: Sonstige

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Exzision einer Appendix
epiploica

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des Omentum:
(Sub-)total

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Sonstige
Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Plastische
Rekonstruktion der Bauchwand: Ohne Implantation von alloplastischem,

allogenem oder xenogenem Material

Plastische Rekonstruktion von Bauchwand und Peritoneum: Plastische
Rekonstruktion der Bauchwand: Sonstige

Andere Bauchoperationen: Entfernung eines Fremdkorpers aus der
Bauchhohle

Andere Bauchoperationen: Implantation eines Katheterverweilsystems in den
Bauchraum, subkutan getunnelt: Zur Aszitesdrainage

Andere Bauchoperationen: Entfernung eines Katheterverweilsystems aus dem
Bauchraum, subkutan getunnelt: Zur Aszitesdrainage

Andere Bauchoperationen: Drainage, prasakral nach Rektumexstirpation

Andere Bauchoperationen: Entfernung von alloplastischem Material fiir
Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung: Offen chirurgisch

Andere Bauchoperationen: Entfernung von alloplastischem Material fiir
Gewebeersatz oder Gewebeverstarkung: Laparoskopisch

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Nephrostomie

Rekonstruktion des Ureters: Ureterozystoneostomie: Offen chirurgisch

Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Operative Ausraumung einer Harnblasentamponade, transurethral
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5-572.1

5-573.1

5-573.40

5-578.00

5-578.30

5-591.0

5-604.01

5-609.0

5-610.1
5-611

5-613.2

5-619

5-622.5

5-622.x
5-624.5
5-629.X

5-639.x

5-650.2
5-650.4

5-651.82

5-651.92

5-652.60

5-653.30

5-659.23

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Zystostomie: Perkutan

Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von
(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Inzision des Harnblasenhalses

Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von
(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Resektion: Nicht fluoreszenzgestiitzt

Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach Verletzung):
Offen chirurgisch

Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Verschluss einer
Harnblasen-Darm-Fistel: Offen chirurgisch

Inzision und Exzision von perivesikalem Gewebe: Inzision

Radikale Prostatovesikulektomie: Retropubisch: Ohne regionale
Lymphadenektomie

Andere Operationen an der Prostata: Behandlung einer Prostatablutung,
transurethral

Inzision an Skrotum und Tunica vaginalis testis: Drainage
Operation einer Hydrocele testis

Plastische Rekonstruktion von Skrotum und Tunica vaginalis testis:
Konstruktion und/oder Rekonstruktion des Skrotums

Andere Operationen an Skrotum und Tunica vaginalis testis

Orchidektomie: Radikale (inguinale) Orchidektomie (mit Epididymektomie
und Resektion des Samenstranges)

Orchidektomie: Sonstige
Orchidopexie: Skrotal
Andere Operationen am Hoden: Sonstige

Andere Operationen an Funiculus spermaticus, Epididymis und Ductus
deferens: Sonstige

Inzision des Ovars: Offen chirurgisch (abdominal)
Inzision des Ovars: Endoskopisch (laparoskopisch)

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzisionsbiopsie:
Endoskopisch (laparoskopisch)

Lokale Exzision und Destruktion von Ovarialgewebe: Exzision einer
Ovarialzyste: Endoskopisch (laparoskopisch)

Ovariektomie: Total: Offen chirurgisch (abdominal)

Salpingoovariektomie: Salpingoovariektomie (ohne weitere MaRnahmen):
Offen chirurgisch (abdominal)

Andere Operationen am Ovar: Exzision einer Parovarialzyste: Umsteigen
endoskopisch - offen chirurgisch
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5-706.0

5-706.30

5-780.6w

5-781.ah

5-782.20

5-782.2z

5-782.bh

5-782.bx

5-788.00

5-788.06

5-788.07

5-810.21

5-810.30

5-811.0h

5-811.2h

5-812.01

5-812.k1

5-813.4

5-813.9

5-814.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Naht (nach Verletzung)

Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Verschluss einer
ureterovaginalen Fistel: Offen chirurgisch (abdominal)

Inzision am Knochen, septisch und aseptisch: Debridement: Phalangen Ful

Osteotomie und Korrekturosteotomie: Osteotomie ohne Achsenkorrektur:
Femur distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Kontinuitdatsdurchtrennung: Klavikula

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion
mit Kontinuitatsdurchtrennung: Skapula

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
endoskopisch: Femur distal

Exzision und Resektion von erkranktem Knochengewebe: Partielle Resektion,
endoskopisch: Sonstige

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Resektion (Exostose):
Os metatarsale |

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Resektion (Exostose):
Os metatarsale Il bis V, 1 Os metatarsale

Operationen an Metatarsale und Phalangen des FuRes: Resektion (Exostose):
Os metatarsale Il bis V, 2 Ossa metatarsalia

Arthroskopische Gelenkoperation: Gelenkmobilisation [Arthrolyse]:
Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Gelenkoperation: Entfernung von Osteosynthesematerial:
Humeroglenoidalgelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Resektion einer Plica synovialis:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation an der Synovialis: Synovektomie, partiell:
Kniegelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken: Exzision
von erkranktem Gewebe am Gelenkknorpel: Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Operation am Gelenkknorpel und an den Menisken:
Resektion eines oder mehrerer Osteophyten: Akromioklavikulargelenk

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Plastik des vorderen Kreuzbandes mit sonstiger autogener
Sehne

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Kniegelenkes: Durchtrennung der Kniegelenkskapsel (Lateral release)

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation des Labrum glenoidale durch sonstige Verfahren
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5-814.2

5-850.66

5-850.b6

5-850.d6

5-850.d7

5-850.da

5-851.19

5-851.29

5-852.ja

5-855.01

5-855.11

5-856.06

5-864.3

5-864.9

5-865.4
5-865.6

5-865.91

5-866.3
5-866.5

5-892.06

5-892.0a

5-892.0d

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Arthroskopische Refixation und Plastik am Kapselbandapparat des
Schultergelenkes: Refixation eines knchernen Labrumabrisses
(Bankart-Lision)

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Inzision einer Faszie, offen chirurgisch:
Bauchregion

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels:
Bauchregion

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Bauchregion

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Leisten- und
Genitalregion und GesaR

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement einer Faszie: Full

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, offen chirurgisch:
Unterschenkel

Durchtrennung von Muskel, Sehne und Faszie: Tenotomie, perkutan:
Unterschenkel

Exzision an Muskel, Sehne und Faszie: Kompartmentiibergreifende Resektion
mit spezieller GefdR- und Nervenpradparation: Fuf3

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Reinsertion
einer Sehne: Schulter und Axilla

Naht und andere Operationen an Sehnen und Sehnenscheide: Naht einer
Sehne, primar: Schulter und Axilla

Rekonstruktion von Faszien: Naht: Bauchregion

Amputation und Exartikulation untere Extremitdt: Oberschenkelamputation,
n.n.bez.

Amputation und Exartikulation untere Extremitat: Amputation proximaler
Unterschenkel

Amputation und Exartikulation FuR: FuBamputation (mediotarsal)
Amputation und Exartikulation FuR: VorfuRamputation (transmetatarsal)
Amputation und Exartikulation FuR: Innere Amputation im Bereich der
MittelfuR- und FuRwurzelknochen: Metatarsale (und Phalangen), mehr als
zwei Strahlen

Revision eines Amputationsgebietes: Oberschenkelregion

Revision eines Amputationsgebietes: FuRregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen: Schulter
und Axilla

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen:
Brustwand und Riicken

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaBnahmen: GesaR
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5-892.0e (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen:
Oberschenkel und Knie

5-892.0f (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MalRnahmen:
Unterschenkel

5-892.0g (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen: Fuf3

5-892.16 (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Schulter und Axilla

5-892.1b (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion

5-892.1c (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Leisten- und Genitalregion

5-892.1e (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Oberschenkel und Knie

5-892.2d (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Entfernung eines Fremdkorpers:
Gesal}

5-892.35 (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Implantation eines

Medikamententragers: Hals

5-892.xe (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Oberschenkel und Knie
5-892.xf (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Sonstige: Unterschenkel
5-894.05 (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne

primaren Wundverschluss: Hals

5-894.0a (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primdren Wundverschluss: Brustwand und Riicken

5-894.0e (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-894.0g (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: FuR

5-894.14 (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primdrem Wundverschluss: Sonstige Teile Kopf

5-894.1d (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: GesaR

5-894.1e (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

5-894.1g (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primdrem Wundverschluss: Fuf

5-895.05 (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Hals

5-895.06 (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Schulter und Axilla

5-895.0C (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primdren Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion
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s e ranan ooy

5-895.0d

5-895.0e

5-895.26

5-895.2a

5-895.2b

5-895.4c

5-896.05

5-896.0c

5-896.1e

5-896.2c

5-900.04

5-900.09

5-900.0g

5-900.15

5-900.1e

5-900.1f

5-900.XC

5-902.5b

5-907.2d

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primdren Wundverschluss: GesaR

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Schulter und Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Brustwand und Riicken

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Bauchregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit Transplantation oder lokaler Lappenplastik: Leisten- und
Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Hals

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Leisten- und
Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grof3flichig: Oberschenkel und
Knie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig, mit Einlegen eines

Medikamententragers: Leisten- und Genitalregion

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Sonstige Teile Kopf

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitdt an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Hand

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Ful

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Hals

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitdt an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Oberschenkel und Knie

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Unterschenkel

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sonstige: Leisten- und Genitalregion

Freie Hauttransplantation, Empfangerstelle: Spalthaut auf granulierendes
Hautareal, groRflachig: Bauchregion

Revision einer Hautplastik: Revision einer lokalen Lappenplastik: Gesaf’
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5-916.ax

5-91a.xe

5-930.00

5-932.12

5-932.13

5-932.15

5-932.44

5-932.45

5-932.68

5-932.73

5-932.74

5-932.92

5-934.4

5-984

5-98j

5-98k.1
5-995

6-002.pc

6-003.8

8-017.0

8-020.8

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Sonstige

Andere Operationen an Haut und Unterhaut: Sonstige: Oberschenkel und
Knie

Art des Transplantates oder Implantates: Autogen: Ohne externe
In-vitro-Aufbereitung

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstiarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 50 cm? bis unter 100 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 100 cm? bis unter 200 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 300 cm? bis unter 400 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstiarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 200 cm? bis unter 300 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 300 cm? bis unter 400 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:

Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 750 cm? bis unter 1.000

cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit sonstiger Beschichtung: 100 cm? bis unter
200 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit sonstiger Beschichtung: 200 cm? bis unter

300 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Biologisches Material, xenogen: 50 cm” bis unter 100 cm?

Verwendung von MRT-fahigem Material: Eine oder mehrere permanente
Elektroden zur Neurostimulation, Ganzkorper-MRT-fahig

Mikrochirurgische Technik

Anwendung einer externen Vorrichtung zur Bauchdeckentraktion mit
definierbarer Krafteinstellung

Art des Zystoskops: Flexibles Einmal-Zystoskop
Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett durchgefiihrt)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 700 mg bis
unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 3: Botulinumtoxin

Enterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Therapeutische Injektion: Systemische Thrombolyse
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8-132.2
8-133.0
8-133.1

8-137.00

8-137.03

8-137.20

8-138.0

8-139.x
8-144.0
8-148.x
8-159.x

8-190.33

8-192.0b

8-192.0c

8-192.0g

8-192.16

8-192.1b

8-192.1c

8-192.1g

8-192.36

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, intermittierend
Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Entfernung

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Transurethral

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Intraoperativ

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung: Transurethral

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Wechsel
ohne operative Dilatation

Andere Manipulationen am Harntrakt: Sonstige

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: GroRRlumig

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Sonstige
Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Kleinflichig:
Bauchregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Kleinflichig:
Leisten- und Genitalregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Kleinflichig:
Ful

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Schulter und Axilla

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anasthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Bauchregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Leisten- und Genitalregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
FuR

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: Schulter und Axilla
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8-192.3b

8-192.3c

8-192.3d

8-192.3e

8-192.3f

8-192.xb

8-500
8-701
8-771

8-810.j5

8-810.x

8-812.50

8-812.51

8-812.60

8-831.02

8-836.0q

8-836.xk

8-83b.bb

8-83b.bd

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: Bauchregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: Leisten- und Genitalregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: GesaR

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: Oberschenkel und Knie
Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: Unterschenkel

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Anasthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Sonstige:
Bauchregion

Tamponade einer Nasenblutung

Einfache endotracheale Intubation

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Fibrinogenkonzentrat: 2,0 g bis unter 3,0 g

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Sonstige

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 IE bis unter 1.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500

IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis unter 6 TE

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse GefdRRe:
Legen: Uber eine periphere Vene in ein zentralvendses Gefil

(Perkutan-)transluminale GefiRintervention: Ballon-Angioplastie: Andere
Arterien abdominal und pelvin

(Perkutan-)transluminale GefiRintervention: Sonstige: Arterien Oberschenkel

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Zwei
medikamentefreisetzende Ballons an anderen GefdRen

Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Vier oder
mehr medikamentefreisetzende Ballons an anderen GefdlRen
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8-83b.bx (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Materialien: Art der verwendeten Ballons: Sonstige
Ballons

8-83b.f1 (Datenschutz) Zusatzinformationen zu Materialien: Lange peripherer Stents: 100 mm bis
unter 150 mm

8-840.1c (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Zwei Stents: GefaRe Unterschenkel

8-840.2q (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Drei Stents: Andere Arterien abdominal und pelvin

8-840.3s (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Vier Stents: Arterien Oberschenkel

8-841.1q (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von medikamentefreisetzenden
Stents: Zwei Stents: Andere Arterien abdominal und pelvin

8-841.1s (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von medikamentefreisetzenden
Stents: Zwei Stents: Arterien Oberschenkel

8-842.0q (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
gecoverten Stents (Stent-Graft): Ein Stent: Andere Arterien abdominal und
pelvin

8-842.1s (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
gecoverten Stents (Stent-Graft): Zwei Stents: Arterien Oberschenkel

8-84a.0s (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von anderen gecoverten groRlumigen
Stents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel

8-84d.0q (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von aus Einzeldrihten verwobenen
Nitinolstents: Ein Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin

8-84e.2q (Datenschutz) (Perkutan-)transluminale Implantation von Stents mit Embolieprotektion bei
Stenosen: Drei Stents: Andere Arterien abdominal und pelvin

8-930 (Datenschutz) Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

8-987.1 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

8-98g.12 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hochstens 14 Behandlungstage

8-98g.13 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht

multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 15 bis hochstens 19 Behandlungstage

Freiwillig im Qualititsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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- Diagnosen zu B-2.6
ozt L ramh e

cé61 478 Bosartige Neubildung der Prostata

N4o0 423 Prostatahyperplasie

N39.0 250 Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht niher bezeichnet

C67.8 233 Bosartige Neubildung: Harnblase, mehrere Teilbereiche iiberlappend

N13.1 155 Hydronephrose bei Ureterstriktur, anderenorts nicht klassifiziert

N20.0 m Nierenstein

N13.21 85 Hydronephrose bei Obstruktion durch Ureterstein

N20.1 71 Ureterstein

N10 53 Akute tubulointerstitielle Nephritis

N30.0 52 Akute Zystitis

N13.61 46 Hydronephrose bei Ureterstriktur, anderenorts nicht klassifiziert, mit
Infektion der Niere

N45.9 45 Orchitis, Epididymitis und Epididymoorchitis ohne Abszess

Cé4 44 Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken

C67.2 44 Bosartige Neubildung: Laterale Harnblasenwand

N39.42 41 Dranginkontinenz

R31 39 Nicht ndher bezeichnete Hamaturie

N13.5 38 Abknickung und Striktur des Ureters ohne Hydronephrose

N39.3 31 Belastungsinkontinenz [Stressinkontinenz]

N30.2 30 Sonstige chronische Zystitis

N99.10 30 Harnrohrenstriktur-Rezidiv nach vorangegangener Operation einer
Harnrohrenstriktur

N13.63 23 Hydronephrose bei Obstruktion durch Ureterstein mit Infektion der Niere

N35.8 23 Sonstige Harnrohrenstriktur

N42.1 23 Kongestion und Blutung der Prostata

N35.9 21 Harnrohrenstriktur, nicht niher bezeichnet

Cé65 20 Bosartige Neubildung des Nierenbeckens

N13.29 20 Hydronephrose bei Obstruktion durch Nieren- und Ureterstein,
Steinlokalisation nicht ndher bezeichnet

N32.0 20 Blasenhalsobstruktion

R10.4 20 Sonstige und nicht ndher bezeichnete Bauchschmerzen
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N20.2
N21.0
N32.8
N44.0
N13.20
C66
N28.88
N43.3
N13.62
N49.2
N81.1
R39.1
N31.88
Cé67.4
N13.3
N41.1
R33
N30.88
N45.0
D30.0
N44.1
N82.1
Cé67.6
D41.0
N13.65
N23
Cé62.9
Lo2.2
N15.10
N50.8

T81.3

19

18

18

17

14

13

13

13

12

12

12

12

n

10

10

10

10

Nierenstein und Ureterstein gleichzeitig

Stein in der Harnblase

Sonstige ndher bezeichnete Krankheiten der Harnblase

Hodentorsion

Hydronephrose bei Obstruktion durch Nierenstein

Bosartige Neubildung des Ureters

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Niere und des Ureters
Hydrozele, nicht niher bezeichnet

Hydronephrose bei Obstruktion durch Nierenstein mit Infektion der Niere
Entziindliche Krankheiten des Skrotums

Zystozele

Sonstige Miktionsstorungen

Sonstige neuromuskuldre Dysfunktion der Harnblase

Bosartige Neubildung: Hintere Harnblasenwand

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Hydronephrose

Chronische Prostatitis

Harnverhaltung

Sonstige Zystitis

Orchitis, Epididymitis und Epididymoorchitis mit Abszess

Gutartige Neubildung: Niere

Hydatidentorsion

Sonstige Fisteln zwischen weiblichem Harn- und Genitaltrakt
Bosartige Neubildung: Ostium ureteris

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Niere

Sonstige und nicht naher bezeichnete Hydronephrose mit Infektion der Niere
Nicht ndher bezeichnete Nierenkolik

Bosartige Neubildung: Hoden, nicht ndher bezeichnet

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf

Nierenabszess

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der mannlichen Genitalorgane

AufreilRen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
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A49.9 5 Bakterielle Infektion, nicht naher bezeichnet

186.1 5 Skrotumvarizen

N32.3 5 Harnblasendivertikel

N47 5 Vorhauthypertrophie, Phimose und Paraphimose

A41.51 4 Sepsis: Escherichia coli [E. coli]

C67.1 4 Bosartige Neubildung: Apex vesicae

C67.3 4 Bosartige Neubildung: Vordere Harnblasenwand

D30.3 4 Gutartige Neubildung: Harnblase

M54.86 4 Sonstige Riickenschmerzen: Lumbalbereich

N13.64 4 Hydronephrose bei Obstruktion durch Nieren- und Ureterstein,
Steinlokalisation nicht ndher bezeichnet, mit Infektion der Niere

N28.1 4 Zyste der Niere

N35.0 4 Posttraumatische Harnréhrenstriktur

N41.3 4 Prostatazystitis

N43.4 4 Spermatozele

N48.8 4 Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Penis

N49.80 4 Fournier-Gangran beim Mann

A41.8 (Datenschutz) Sonstige niher bezeichnete Sepsis

A41.9 (Datenschutz) Sepsis, nicht niher bezeichnet

A46 (Datenschutz) Erysipel [Wundrose]

A49.0 (Datenschutz) Staphylokokkeninfektion nicht naher bezeichneter Lokalisation

A49.1 (Datenschutz) Streptokokken- und Enterokokkeninfektion nicht niher bezeichneter
Lokalisation

Bo2.0 (Datenschutz) Zoster-Enzephalitis

B37.88 (Datenschutz) Kandidose an sonstigen Lokalisationen

C20 (Datenschutz) Bosartige Neubildung des Rektums

C51.8 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Vulva, mehrere Teilbereiche iiberlappend

C53.0 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Endozervix

C53.9 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Cervix uteri, nicht naher bezeichnet

C57.8 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Weibliche Genitalorgane, mehrere Teilbereiche
tiberlappend

C60.0 (Datenschutz) Bosartige Neubildung: Praeputium penis
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Cé60.1
C62.1
Cé67.0
Cé68.0
C79.0

C79.1

C79.5
C79.82
C80.0
D09.0
D17.6
D29.1
D35.0
D41.1
D41.2

E1.73

E86

G40.3
G58.8
121.40
150.01
150.14
187.20

189.8

J18.0
J18.8
K25.0

K40.90

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bosartige Neubildung: Glans penis

Bosartige Neubildung: Deszendierter Hoden

Bosartige Neubildung: Trigonum vesicae

Bosartige Neubildung: Urethra

Sekundare bosartige Neubildung der Niere und des Nierenbeckens

Sekundare bosartige Neubildung der Harnblase sowie sonstiger und nicht
ndher bezeichneter Harnorgane

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes
Sekundare bosartige Neubildung der Genitalorgane

Bosartige Neubildung, primare Lokalisation unbekannt, so bezeichnet
Carcinoma in situ: Harnblase

Gutartige Neubildung des Fettgewebes des Samenstrangs

Gutartige Neubildung: Prostata

Gutartige Neubildung: Nebenniere

Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Nierenbecken
Neubildung unsicheren oder unbekannten Verhaltens: Ureter

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit sonstigen
multiplen Komplikationen, als entgleist bezeichnet

Volumenmangel

Generalisierte idiopathische Epilepsie und epileptische Syndrome
Sonstige naher bezeichnete Mononeuropathien

Akuter subendokardialer Myokardinfarkt, Typ-1-Infarkt
Sekundare Rechtsherzinsuffizienz

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

Vendse Insuffizienz (chronisch) (peripher) ohne Ulzeration

Sonstige ndaher bezeichnete nichtinfektiose Krankheiten der LymphgefilRe
und Lymphknoten

Bronchopneumonie, nicht ndher bezeichnet
Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet
Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung

Hernia inguinalis, einseitig oder ohne Seitenangabe, ohne Einklemmung und
ohne Gangran: Nicht als Rezidivhernie bezeichnet
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K59.01
K59.09
K62.8
K65.00
K65.8
K66.1
K85.10

K85.90

K92.0
Lo8.8
M51.1
M54.85
M54.87
M54.89

No2.8

N11.1
N12
N13.0
N13.60
N13.68
N17.93
N19
N21.1
N28.80
N30.3
N30.4
N31.1
N31.9

N32.1

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Obstipation bei Stuhlentleerungsstérung

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Obstipation

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten des Anus und des Rektums
Spontane bakterielle Peritonitis [SBP] (akut)

Sonstige Peritonitis

Himoperitoneum

Bilidre akute Pankreatitis: Ohne Angabe einer Organkomplikation

Akute Pankreatitis, nicht naher bezeichnet: Ohne Angabe einer
Organkomplikation

Hamatemesis

Sonstige naher bezeichnete lokale Infektionen der Haut und der Unterhaut
Lumbale und sonstige Bandscheibenschiaden mit Radikulopathie

Sonstige Riickenschmerzen: Thorakolumbalbereich

Sonstige Riickenschmerzen: Lumbosakralbereich

Sonstige Riickenschmerzen: Nicht naher bezeichnete Lokalisation

Rezidivierende und persistierende Hamaturie: Sonstige morphologische
Verdnderungen

Chronische obstruktive Pyelonephritis

Tubulointerstitielle Nephritis, nicht als akut oder chronisch bezeichnet
Hydronephrose bei ureteropelviner Obstruktion

Hydronephrose bei ureteropelviner Obstruktion mit Infektion der Niere
Sonstige und nicht ndaher bezeichnete Pyonephrose

Akutes Nierenversagen, nicht niher bezeichnet: Stadium 3

Nicht naher bezeichnete Niereninsuffizienz

Urethrastein

Ruptur eines Nierenkelches, nichttraumatisch [Fornixruptur]
Trigonumzystitis

Strahlenzystitis

Neurogene Reflexblase, anderenorts nicht klassifiziert
Neuromuskuldre Dysfunktion der Harnblase, nicht naher bezeichnet

Vesikointestinalfistel
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N32.2
N36.2
N36.8
N39.41
N39.43
N39.81
N41.0
N41.2
N42.0
N43.1
N43.2
N48.30
N50.0
N50.1
N76.0
N81.0
N81.3
N81.4
N81.5
N81.6
N82.0
N84.1
N99.3
N99.5
Qs55.2
R10.1
R10.2
R10.3
S30.1
$30.2

S31.2

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Harnblasenfistel, anderenorts nicht klassifiziert
Harnrohrenkarunkel

Sonstige naher bezeichnete Krankheiten der Harnrohre
Uberlaufinkontinenz

Extraurethrale Harninkontinenz
Flankenschmerz-Hamaturie-Syndrom

Akute Prostatitis

Prostataabszess

Prostatastein

Infizierte Hydrozele

Sonstige Hydrozele

Priapismus vom Low-Flow-Typ

Hodenatrophie

GefaRkrankheiten der mannlichen Genitalorgane

Akute Kolpitis

Urethrozele bei der Frau

Totalprolaps des Uterus und der Vagina
Uterovaginalprolaps, nicht naher bezeichnet

Vaginale Enterozele

Rektozele

Vesikovaginalfistel

Polyp der Cervix uteri

Prolaps des Scheidenstumpfes nach Hysterektomie
Funktionsstorung eines dauleren Stomas des Harntraktes
Sonstige angeborene Fehlbildungen des Hodens und des Skrotums
Schmerzen im Bereich des Oberbauches

Schmerzen im Becken und am Damm

Schmerzen mit Lokalisation in anderen Teilen des Unterbauches
Prellung der Bauchdecke

Prellung der dueren Genitalorgane

Offene Wunde des Penis
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S31.3

$37.20
$37.30
S72.01
S72.10

T81.0

T81.4
T81.8
T83.0

T83.1

T83.4

T83.5

T83.8

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Offene Wunde des Skrotums und der Testes
Verletzung der Harnblase, nicht ndher bezeichnet
Verletzung der Harnrohre: Nicht niher bezeichnet
Schenkelhalsfraktur: Intrakapsuldr

Femurfraktur: Trochantdr, nicht ndher bezeichnet

Blutung und Hamatom als Komplikation eines Eingriffes, anderenorts nicht
klassifiziert

Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige Komplikationen bei Eingriffen, anderenorts nicht klassifiziert
Mechanische Komplikation durch einen Harnwegskatheter (Verweilkatheter)

Mechanische Komplikation durch sonstige Gerdte oder Implantate im
Harntrakt

Mechanische Komplikation durch sonstige Prothesen, Implantate oder
Transplantate im Genitaltrakt

Infektion und entziindliche Reaktion durch Prothese, Implantat oder
Transplantat im Harntrakt

Sonstige Komplikationen durch Prothesen, Implantate oder Transplantate im
Urogenitaltrakt
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- Prozeduren zu B-2.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

sz ranan oy

8-132.3 1406 Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, kontinuierlich
5-98k.0 559 Art des Zystoskops: Starres Zystoskop

3-13d.5 532 Urographie: Retrograd

5-573.40 379 Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von

(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Resektion: Nicht fluoreszenzgestiitzt
9-984.7 344 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

1-465.8 332 Perkutane Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Stufenbiopsie

8-137.10 328 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Wechsel: Transurethral

8-137.00 306 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Transurethral

1-661 291 Diagnostische Urethrozystoskopie

9-984.8 261 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

3-05c.0 259 Endosonographie der mannlichen Genitalorgane: Transrektal

3-207 203 Native Computertomographie des Abdomens

1-999.02 196 Zusatzinformationen zu diagnostischen MalRnahmen: Anwendung eines

diagnostischen Navigationssystems: Sonographisch

8-137.20 191 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung: Transurethral

5-572.1 185 Zystostomie: Perkutan

3-13f 185 Zystographie

3-13d.6 140 Urographie: Perkutan

8-133.1 140 Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Entfernung
9-984.9 138 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

5-601.0 133 Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe:

Elektroresektion

5-560.2 115 Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters:
Bougierung, transurethral

1-665 13 Diagnostische Ureterorenoskopie

5-987.0 106 Anwendung eines OP-Roboters: Komplexer OP-Roboter
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s e ranan ooy

5-98b.0
8-133.0
3-225

5-601.1

1-999.00

5-570.4

8-132.x

5-585.1

5-985.8
8-390.x
9-984.6

8-800.co

5-550.21

1-999.40

5-609.0

8-132.2
8-542.1

5-601.b

5-601.9

5-550.1

5-987.1

8-541.4

9-984.b

105
102
101

94

88

85

82

76

75
74

74

67

65

64

63
63

62

61

60

60

59

58

Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops: Einmal-Ureterorenoskop
Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel
Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe:
Elektroresektion mit Trokarzystostomie

Zusatzinformationen zu diagnostischen MaRnahmen: Anwendung eines
diagnostischen Navigationssystems: Radiologisch

Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Operative Ausraumung einer Harnblasentamponade, transurethral

Manipulationen an der Harnblase: Sonstige

Transurethrale Inzision von (erkranktem) Gewebe der Urethra: Urethrotomia
interna, unter Sicht

Lasertechnik: Thulium-Laser
Lagerungsbehandlung: Sonstige
Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Entfernung eines

Steines: Ureterorenoskopisch

Zusatzinformationen zu diagnostischen MalRnahmen: Art des Zystoskops:
Starres Zystoskop

Andere Operationen an der Prostata: Behandlung einer Prostatablutung,
transurethral

Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, intermittierend
Nicht komplexe Chemotherapie: 1 Tag: 1 Substanz

Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe:
Elektroresektion im Rahmen eines anderen Eingriffs

Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Exzision durch
fokussierten Wasserstrahl

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Nephrostomie

Anwendung eines OP-Roboters: Roboterarm

Instillation von und lokoregionale Therapie mit zytotoxischen Materialien und
Immunmodulatoren: In die Harnblase

Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
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5-562.4

5-601.32

9-984.a
5-579.62

5-562.8

5-550.31

5-604.52

8-831.00

5-640.2

8-138.0

5-916.20

8-138.1

5-585.0

5-579.42
1-670
5-581.0
3-222
1-460.1
3-13g

5-573.1

5-604.42

8-137.03

8-148.x

57

53

51
48

47

46

45

42

41

40

39

39

34

33
31
31
28
27
26

26

25

25

24

Ureterotomie, perkutan-transrenale und transurethrale Steinbehandlung:
Entfernung eines Steines, ureterorenoskopisch

Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Destruktion
durch Hitze: Wasserdampfablation

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5
Andere Operationen an der Harnblase: Injektionsbehandlung: Transurethral

Ureterotomie, perkutan-transrenale und transurethrale Steinbehandlung:
Extraktion mit Dormia-Korbchen

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Entfernung eines

Steines mit Desintegration (Lithotripsie): Ureterorenoskopisch

Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch, gefiR- und
nervenerhaltend: Mit regionaler Lymphadenektomie

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefil3e:
Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefdl3, anterograd

Operationen am Praputium: Zirkumzision

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Wechsel
ohne operative Dilatation

Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Entfernung

Transurethrale Inzision von (erkranktem) Gewebe der Urethra: Urethrotomia
interna, ohne Sicht

Andere Operationen an der Harnblase: Operative Blutstillung: Transurethral
Diagnostische Vaginoskopie

Plastische Meatotomie der Urethra: Inzision

Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata: Ureter
Urethrographie

Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von
(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Inzision des Harnblasenhalses

Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch: Mit regionaler
Lymphadenektomie

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Intraoperativ

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Sonstige
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8-543.22 24 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 2
Substanzen

5-624.5 23 Orchidopexie: Skrotal

5-611 22 Operation einer Hydrocele testis

8-137.12 22 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:

Wechsel: Uber ein Stoma
5-640.3 21 Operationen am Praputium: Frenulum- und Praputiumplastik

5-399.5 19 Andere Operationen an BlutgefdaRen: Implantation oder Wechsel von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

5-553.00 19 Partielle Resektion der Niere: Teilresektion: Offen chirurgisch lumbal
5-570.0 19 Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der

Harnblase: Entfernung eines Steines, transurethral, mit Desintegration
(Lithotripsie)

5-631.2 19 Exzision im Bereich der Epididymis: Morgagni-Hydatide

8-543.32 19 Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 3 Tage: 2
Substanzen

3-13d.0 18 Urographie: Intravenés

5-629.X 18 Andere Operationen am Hoden: Sonstige

8-139.00 18 Andere Manipulationen am Harntrakt: Bougierung der Urethra: Ohne

Durchleuchtung

5-562.5 17 Ureterotomie, perkutan-transrenale und transurethrale Steinbehandlung:
Entfernung eines Steines, ureterorenoskopisch, mit Desintegration
(Lithotripsie)

5-573.41 16 Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von
(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Resektion: Fluoreszenzgestiitzt mit

Hexaminolavulinsaure

5-603.00 15 Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Suprapubisch-transvesikal:
Offen chirurgisch

8-137.01 15 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Perkutan-transrenal

5-570.X 14 Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Sonstige

5-932.40 13 Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: Weniger als 10 cm?

8-179.x 13 Andere therapeutische Spiilungen: Sonstige
5-593.20 12 Transvaginale Suspensionsoperation [Ziigeloperation]: Mit alloplastischem
Material: Spannungsfreies vaginales Band (TVT) oder transobturatorisches

Band (TOT, TVT-O)

1-561.0 1 Biopsie an Urethra und periurethralem Gewebe durch Inzision: Urethra
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5-932.41

8-132.1

8-137.02

1-460.0

3-202

5-550.30

5-704.01

5-704.4g

1-671

1-999.01

5-576.20

5-596.75

5-603.11

5-622.5

5-916.a5

1-336

3-13e

5-568.do

5-704.00

8-137.23

8-98g.10

1-460.2

n

n

n

10

10

10

10

10

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstiarkung:
Nicht resorbierbares Material, ohne Beschichtung: 10 cm? bis unter 50 cm?

Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, einmalig

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Uber ein Stoma

Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata: Nierenbecken
Native Computertomographie des Thorax

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Entfernung eines

Steines mit Desintegration (Lithotripsie): Perkutan-transrenal

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Vorderwandplastik (bei
(Urethro-)Zystozele): Mit alloplastischem Material

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Scheidenstumpffixation:
Vaginal, mit alloplastischem Material

Diagnostische Kolposkopie

Zusatzinformationen zu diagnostischen MalRnahmen: Anwendung eines
diagnostischen Navigationssystems: Elektromagnetisch

Zystektomie: Radikale Zystektomie ohne Urethrektomie, beim Mann: Offen
chirurgisch

Andere Harninkontinenzoperationen: Adjustierbare Kontinenztherapie:
Implantation in die Region der bulbdren Harnrohre

Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Retropubisch: Laparoskopisch

Orchidektomie: Radikale (inguinale) Orchidektomie (mit Epididymektomie
und Resektion des Samenstranges)

Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend subfaszial an der Bauchwand oder im Bereich
von Nahten der Faszien bzw. des Peritoneums

Harnrohrenkalibrierung

Miktionszystourethrographie

Rekonstruktion des Ureters: Ureterozystoneostomie: Offen chirurgisch

Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Vorderwandplastik (bei
(Urethro-)Zystozele): Ohne alloplastisches Material

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung: Intraoperativ

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf

spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata: Harnblase
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5-550.6

5-552.0

5-554.41

5-563.3

5-584.72

5-604.51

5-610.1
5-687.0

5-900.1b

1-666.2
3-200
5-471.0

5-557.43

5-564.71

5-572.0
5-597.2

5-612.1

5-622.1
5-640.5
8-910
1-565
1-660

5-406.5

7

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Operative Dilatation
eines Nephrostomiekanals mit Einlegen eines dicklumigen
Nephrostomiekatheters

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Niere: Exzision, offen
chirurgisch

Nephrektomie: Nephrektomie, radikal: Offen chirurgisch abdominal
Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Ureters,
Ureterresektion und Ureterektomie: Exzision von erkranktem Gewebe des

Ureters, ureterorenoskopisch

Rekonstruktion der Urethra: Plastische Rekonstruktion, einzeitig:
Transplantation von Mundschleimhaut

Radikale Prostatovesikulektomie: Laparoskopisch, gefaf3- und
nervenerhaltend: Ohne regionale Lymphadenektomie

Inzision an Skrotum und Tunica vaginalis testis: Drainage
Exenteration [Eviszeration] des weiblichen kleinen Beckens: Vordere

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Bauchregion

Diagnostische Endoskopie einer Harnableitung: Conduit
Native Computertomographie des Schadels
Simultane Appendektomie: Wahrend einer Laparotomie aus anderen Griinden

Rekonstruktion der Niere: Nierenbeckenplastik: Laparoskopisch oder
retroperitoneoskopisch

Kutane Harnableitung durch Ureterokutaneostomie (nicht kontinentes
Stoma): Ureterokutaneostomie: Offen chirurgisch abdominal

Zystostomie: Offen chirurgisch
Eingriffe bei artifiziellem Harnblasensphinkter: Entfernung

Exzision und Destruktion von erkranktem Skrotumgewebe: Partielle
Resektion

Orchidektomie: Skrotal, mit Epididymektomie

Operationen am Praputium: L6sung von Praputialverklebungen
Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

Biopsie am Hoden durch Inzision

Diagnostische Urethroskopie

Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) im Rahmen einer anderen Operation: Pelvin
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5-545.0

5-560.6

5-596.72

5-630.4

5-98k.1

8-137.13

8-137.x

8-987.10

1-334.1

1-464.00

1-465.0

1-562.2
1-632.0

5-550.0

5-552.2

5-554.a0

5-554.a3

5-577.00

5-579.22

5-582.1

5-584.6

5-597.00

5

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekunddrer Verschluss der
Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)

Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters:
Bougierung, perkutan-transrenal

Andere Harninkontinenzoperationen: Adjustierbare Kontinenztherapie:
Revision

Operative Behandlung einer Varikozele und einer Hydrocele funiculi
spermatici: Resektion der V. spermatica (und A. spermatica)
[Varikozelenoperation], abdominal, laparoskopisch

Art des Zystoskops: Flexibles Einmal-Zystoskop

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Wechsel: Intraoperativ

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Sonstige

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu
6 Behandlungstage

Urodynamische Untersuchung: Blasendruckmessung

Transrektale Biopsie an mannlichen Genitalorganen: Prostata, Stanzbiopsie:
Weniger als 20 Zylinder

Perkutane Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Niere

Biopsie an anderen Harnorganen durch Inzision: Harnblase
Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Nephrotomie

Exzision und Destruktion von (erkranktem) Gewebe der Niere: Exzision,
ureterorenoskopisch

Nephrektomie: Nephrektomie ohne weitere Malinahmen: Offen chirurgisch
lumbal

Nephrektomie: Nephrektomie ohne weitere Malinahmen: Laparoskopisch
oder retroperitoneoskopisch

Ersatz der Harnblase: Rekonstruktion mit lleum: Offen chirurgisch

Andere Operationen an der Harnblase: Entfernung von Schleim aus einer
Ersatzharnblase: Transurethral

Exzision, Destruktion und Resektion von (erkranktem) Gewebe der Urethra:
Resektion, transurethral

Rekonstruktion der Urethra: (Re-)Anastomose mit Strikturresektion

Eingriffe bei artifiziellem Harnblasensphinkter: Implantation: Bulbar, 1 Cuff
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5-604.02 4 Radikale Prostatovesikulektomie: Retropubisch: Mit regionaler
Lymphadenektomie

5-631.1 4 Exzision im Bereich der Epididymis: Spermatozele

5-633.0 4 Epididymektomie: Partiell

5-683.01 4 Uterusexstirpation [Hysterektomie]: Ohne Salpingoovariektomie: Vaginal
5-704.11 4 Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Hinterwandplastik (bei

Rektozele): Mit alloplastischem Material
5-856.06 4 Rekonstruktion von Faszien: Naht: Bauchregion

5-896.0c 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Leisten- und
Genitalregion

5-896.1c 4 Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Leisten- und
Genitalregion

5-98c.0 4 Anwendung eines Klammernahtgerdtes und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fiir die intrathorakale oder
intraabdominale Anwendung

8-020.x 4 Therapeutische Injektion: Sonstige

8-137.1 4 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Wechsel: Perkutan-transrenal

8-137.22 4 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung: Uber ein Stoma

8-139.x 4 Andere Manipulationen am Harntrakt: Sonstige
8-155.0 4 Therapeutische perkutane Punktion von Harnorganen: Niere
8-190.21 4 Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit

Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

1-334.X (Datenschutz) Urodynamische Untersuchung: Sonstige
1-424 (Datenschutz) Biopsie ohne Inzision am Knochenmark
1-425.7 (Datenschutz) (Perkutane) (Nadel-)Biopsie an Lymphknoten, Milz und Thymus:

Lymphknoten, inguinal

1-440.a (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

1-444.7 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien
1-460.3 (Datenschutz) Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata: Urethra

1-460.5 (Datenschutz) Transurethrale Biopsie an Harnorganen und Prostata: Stufenbiopsie
1-461.1 (Datenschutz) Perkutan-nephroskopische Biopsie an Harnorganen: Ureter

1-462.4 (Datenschutz) Perkutan-zystoskopische Biopsie an Harnorganen und Prostata: Prostata
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1-463.0

1-463.3

1-464.01

1-465.90

1-465.91

1-466.00

1-481.5

1-492.4

1-494.8

1-559.4

1-560.1
1-562.0
1-571.1
1-650.1
1-653
1-654.0
1-654.1
1-654.x

1-693.2

1-846.0
1-859.x

1-999.41

1-999.42

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Harnorganen und minnlichen Genitalorganen:
Niere

Perkutane (Nadel-)Biopsie an Harnorganen und minnlichen Genitalorganen:
Penis

Transrektale Biopsie an mannlichen Genitalorganen: Prostata, Stanzbiopsie:
20 oder mehr Zylinder

Perkutane Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Prostata, Stanzbiopsie: Weniger als
20 Zylinder

Perkutane Biopsie an Harnorganen und mannlichen Genitalorganen mit
Steuerung durch bildgebende Verfahren: Prostata, Stanzbiopsie: 20 oder

mehr Zylinder

Transrektale Biopsie an mannlichen Genitalorganen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Prostata, Stanzbiopsie: Weniger als 20 Zylinder

Biopsie ohne Inzision an Knochen mit Steuerung durch bildgebende
Verfahren: Becken

Perkutane Biopsie an Muskeln und Weichteilen mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Rumpf

(Perkutane) Biopsie an anderen Organen und Geweben mit Steuerung durch
bildgebende Verfahren: Retroperitoneales Gewebe

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Peritoneum

Biopsie an Niere und perirenalem Gewebe durch Inzision: Perirenales Gewebe
Biopsie an anderen Harnorganen durch Inzision: Ureter

Biopsie an Uterus und Cervix uteri durch Inzision: Cervix uteri

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum

Diagnostische Proktoskopie

Diagnostische Rektoskopie: Mit flexiblem Instrument

Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument

Diagnostische Rektoskopie: Sonstige

Diagnostische Endoskopie der Harnwege durch Inzision und intraoperativ:
Zystoskopie

Diagnostische perkutane Punktion von Harnorganen: Niere
Andere diagnostische Punktion und Aspiration: Sonstige

Zusatzinformationen zu diagnostischen MalRnahmen: Art des Zystoskops:
Flexibles Einmal-Zystoskop

Zusatzinformationen zu diagnostischen MalRnahmen: Art des Zystoskops:
Flexibles wiederverwendbares Zystoskop
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3-035 (Datenschutz) Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefdRsystems mit
quantitativer Auswertung

3-05d (Datenschutz) Endosonographie der weiblichen Genitalorgane

3-13b (Datenschutz) Magen-Darm-Passage (fraktioniert)

3-13m (Datenschutz) Fistulographie

3-13x (Datenschutz) Andere Projektionsradiographie mit Kontrastmittelverfahren

3-203 (Datenschutz) Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark

3-205 (Datenschutz) Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-206 (Datenschutz) Native Computertomographie des Beckens

3-220 (Datenschutz) Computertomographie des Schidels mit Kontrastmittel

3-226 (Datenschutz) Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-228 (Datenschutz) Computertomographie der peripheren GefiRe mit Kontrastmittel

3-600 (Datenschutz) Arteriographie der intrakraniellen GefaRe

3-607 (Datenschutz) Arteriographie der GefdRe der unteren Extremititen

3-611.0 (Datenschutz) Phlebographie der GefifRe von Hals und Thorax: Obere Hohlvene

3-804 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Abdomens

3-805 (Datenschutz) Native Magnetresonanztomographie des Beckens

3-82a (Datenschutz) Magnetresonanztomographie des Beckens mit Kontrastmittel

3-992 (Datenschutz) Intraoperative Anwendung der Verfahren

5-059.2 (Datenschutz) Andere Operationen an Nerven und Ganglien: Entfernung eines
Neurostimulators zur Stimulation des peripheren Nervensystems

5-072.00 (Datenschutz) Adrenalektomie: Ohne Ovariektomie: Offen chirurgisch lumbal

5-242.6 (Datenschutz) Andere Operationen am Zahnfleisch: Entnahme eines
Schleimhauttransplantates von der Wange

5-340.0 (Datenschutz) Inzision von Brustwand und Pleura: Drainage der Brustwand oder
Pleurahdhle, offen chirurgisch

5-395.97 (Datenschutz) Patchplastik an BlutgefdRen: Tiefe Venen: V. cava inferior

5-399.7 (Datenschutz) Andere Operationen an BlutgefiRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

5-401.30 (Datenschutz) Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefiRe: Paraaortal, offen
chirurgisch: Ohne Markierung

5-401.40 (Datenschutz) Exzision einzelner Lymphknoten und LymphgefaRe: Iliakal, offen chirurgisch:

Ohne Markierung

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V

185



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

s e ranan ooy

5-402.5

5-402.8

5-404.h

5-406.9

5-407.4

5-408.1

5-408.21

5-408.81

5-455.41

5-469.20

5-469.21

5-482.00

5-486.0

5-530.03

5-530.32

5-530.91

5-540.1
5-541.0
5-541.2

5-543.20

5-549.5

5-550.20

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) als selbstindiger Eingriff: Pelvin, offen chirurgisch

Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) als selbstindiger Eingriff: lliakal, laparoskopisch

Radikale (systematische) Lymphadenektomie als selbstindiger Eingriff:
Inguinal

Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) im Rahmen einer anderen Operation: Mesenterial

Radikale (systematische) Lymphadenektomie im Rahmen einer anderen
Operation: Inguinal

Andere Operationen am LymphgefidRsystem: Inzision einer Lymphozele

Andere Operationen am Lymphgefdf3system: Drainage einer Lymphozele:
Laparoskopisch

Andere Operationen am LymphgefiRsystem: (Teil-)Resektion einer
Lymphozele: Laparoskopisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit
Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Offen chirurgisch mit
Anastomose

Andere Operationen am Darm: Adhdsiolyse: Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Laparoskopisch

Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Schlingenresektion: Peranal

Rekonstruktion des Rektums: Naht (nach Verletzung)

Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere MaRnahmen

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

Verschluss einer Hernia inguinalis: Laparoskopisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss: Ohne weitere MaRnahmen

Inzision der Bauchwand: Extraperitoneale Drainage
Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Explorative Laparotomie
Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des Omentum:
Partiell

Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage
Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,

Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Entfernung eines
Steines: Perkutan-transrenal
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5-551.2 (Datenschutz) Offen chirurgische Nephrotomie, Nephrostomie, Pyelotomie und Pyelostomie:
Pyelotomie

5-553.01 (Datenschutz) Partielle Resektion der Niere: Teilresektion: Offen chirurgisch abdominal

5-553.03 (Datenschutz) Partielle Resektion der Niere: Teilresektion: Laparoskopisch oder
retroperitoneoskopisch

5-554.40 (Datenschutz) Nephrektomie: Nephrektomie, radikal: Offen chirurgisch lumbal

5-554.43 (Datenschutz) Nephrektomie: Nephrektomie, radikal: Laparoskopisch oder
retroperitoneoskopisch

5-554.50 (Datenschutz) Nephrektomie: Nephrektomie, radikal, mit Ureterektomie: Offen chirurgisch
lumbal

5-554.61 (Datenschutz) Nephrektomie: Nephrektomie, radikal, mit endoskopischer Ureterexhairese:
Offen chirurgisch abdominal

5-554.a1 (Datenschutz) Nephrektomie: Nephrektomie ohne weitere Malnahmen: Offen chirurgisch
abdominal

5-554.b0 (Datenschutz) Nephrektomie: Nephrektomie, mit Ureterektomie: Offen chirurgisch lumbal

5-554.b1 (Datenschutz) Nephrektomie: Nephrektomie, mit Ureterektomie: Offen chirurgisch
abdominal

5-557.20 (Datenschutz) Rekonstruktion der Niere: Verschluss einer Fistel: Offen chirurgisch lumbal

5-557.40 (Datenschutz) Rekonstruktion der Niere: Nierenbeckenplastik: Offen chirurgisch lumbal

5-559.00 (Datenschutz) Andere Operationen an der Niere: Freilegung der Niere (zur Exploration):
Offen chirurgisch lumbal

5-560.0 (Datenschutz) Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters: Inzision,
ureterorenoskopisch

5-560.30 (Datenschutz) Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters: Einlegen
eines Stents, transurethral: Einlegen eines permanenten Metallstents

5-560.4 (Datenschutz) Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters: Inzision,
perkutan-transrenal

5-560.5 (Datenschutz) Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters:
Ballondilatation, perkutan-transrenal

5-560.8 (Datenschutz) Transurethrale und perkutan-transrenale Erweiterung des Ureters:
Entfernung eines Stents, transurethral

5-561.2 (Datenschutz) Inzision, Resektion und (andere) Erweiterung des Ureterostiums: Inzision,
transurethral

5-561.5 (Datenschutz) Inzision, Resektion und (andere) Erweiterung des Ureterostiums: Resektion,
transurethral

5-562.9 (Datenschutz) Ureterotomie, perkutan-transrenale und transurethrale Steinbehandlung:

Steinreposition
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5-563.01 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Ureters,
Ureterresektion und Ureterektomie: Ureterresektion, partiell: Offen
chirurgisch abdominal

5-563.02 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Ureters,
Ureterresektion und Ureterektomie: Ureterresektion, partiell: Laparoskopisch

5-564.XX (Datenschutz) Kutane Harnableitung durch Ureterokutaneostomie (nicht kontinentes
Stoma): Sonstige: Sonstige

5-565.00 (Datenschutz) Kutane Harnableitung mit Darminterponat [Conduit] (nicht kontinentes
Stoma): Ureteroileokutaneostomie [lleum-Conduit]: Offen chirurgisch

5-566.10 (Datenschutz) Kutane Harnableitung mit Darmreservoir (kontinentes Stoma): Anlegen eines
lleozdkalreservoirs: Offen chirurgisch

5-566.80 (Datenschutz) Kutane Harnableitung mit Darmreservoir (kontinentes Stoma): Revision des
Darmreservoirs: Offen chirurgisch

5-568.b0 (Datenschutz) Rekonstruktion des Ureters: Ureterersatz, partiell: Offen chirurgisch

5-568.d1 (Datenschutz) Rekonstruktion des Ureters: Ureterozystoneostomie: Laparoskopisch

5-569.30 (Datenschutz) Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Offen chirurgisch

5-569.31 (Datenschutz) Andere Operationen am Ureter: Ureterolyse (ohne intraperitoneale
Verlagerung): Laparoskopisch

5-570.2 (Datenschutz) Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Entfernung eines Steines, perkutan-transvesikal, mit
Desintegration (Lithotripsie)

5-571.3 (Datenschutz) Zystotomie [Sectio alta]: Operative Ausrdumung einer Harnblasentamponade

5-573.20 (Datenschutz) Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von
(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Exzision: Nicht fluoreszenzgestiitzt

5-574.0 (Datenschutz) Offen chirurgische und laparoskopische Exzision und Destruktion von
(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Exzision, offen chirurgisch

5-575.00 (Datenschutz) Partielle Harnblasenresektion: Teilresektion ohne Ureterneoimplantation:
Offen chirurgisch

5-578.41 (Datenschutz) Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Harnblasenhalsplastik:
Laparoskopisch

5-579.52 (Datenschutz) Andere Operationen an der Harnblase: Operative Dehnung: Transurethral

5-581.1 (Datenschutz) Plastische Meatotomie der Urethra: Meatusplastik

5-582.0 (Datenschutz) Exzision, Destruktion und Resektion von (erkranktem) Gewebe der Urethra:
Exzision, offen chirurgisch

5-584.3 (Datenschutz) Rekonstruktion der Urethra: Verschluss einer urethrokutanen Fistel

5-584.71 (Datenschutz) Rekonstruktion der Urethra: Plastische Rekonstruktion, einzeitig: Mit
Penishaut

5-589.x (Datenschutz) Andere Operationen an Urethra und periurethralem Gewebe: Sonstige
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5-590.20

5-590.50

5-591.0
5-596.x

5-599.00

5-600.0

5-601.42

5-601.72

5-603.10

5-603.12

5-604.12

5-604.32

5-607.1

5-609.1

5-609.7
5-609.x
5-610.0
5-612.2

5-613.0

5-613.2

5-621
5-624.4
5-624.X

5-627.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Drainage,
retroperitoneal: Offen chirurgisch lumbal

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Exzision von
retroperitonealem Gewebe: Offen chirurgisch lumbal

Inzision und Exzision von perivesikalem Gewebe: Inzision

Andere Harninkontinenzoperationen: Sonstige

Andere Operationen am Harntrakt: (Teil-)Resektion oder Durchtrennung
eines alloplastischen Bandes oder Netzes als Revision nach Operationen
wegen Harninkontinenz oder Prolaps: Vaginal

Inzision der Prostata: Transurethral

Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe:
Laserdestruktion: Laservaporisation

Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Exzision durch
Laser: Thulium-Laser-Enukleation

Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Retropubisch: Offen
chirurgisch

Exzision und Destruktion von Prostatagewebe: Retropubisch: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Radikale Prostatovesikulektomie: Retropubisch, gefil3- und nervenerhaltend:
Mit regionaler Lymphadenektomie

Radikale Prostatovesikulektomie: Perineal, gefaR- und nervenerhaltend: Mit
laparoskopischer regionaler Lymphadenektomie

Inzision und Exzision von periprostatischem Gewebe: Inzision und Drainage

Andere Operationen an der Prostata: Behandlung einer Prostatablutung,
offen chirurgisch

Andere Operationen an der Prostata: Revision

Andere Operationen an der Prostata: Sonstige

Inzision an Skrotum und Tunica vaginalis testis: Ohne weitere Malnahmen
Exzision und Destruktion von erkranktem Skrotumgewebe: Totale Resektion

Plastische Rekonstruktion von Skrotum und Tunica vaginalis testis: Naht
(nach Verletzung)

Plastische Rekonstruktion von Skrotum und Tunica vaginalis testis:
Konstruktion und/oder Rekonstruktion des Skrotums

Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Hodens
Orchidopexie: Mit Funikulolyse
Orchidopexie: Sonstige

Rekonstruktion des Hodens: Naht (nach Verletzung)
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5-631.x (Datenschutz) Exzision im Bereich der Epididymis: Sonstige

5-640.4 (Datenschutz) Operationen am Praputium: Reposition einer Paraphimose in Narkose

5-640.x (Datenschutz) Operationen am Praputium: Sonstige

5-641.0 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Penis: Exzision

5-642.0 (Datenschutz) Amputation des Penis: Partiell

5-649.4 (Datenschutz) Andere Operationen am Penis: Shuntoperation am Corpus cavernosum (bei
Priapismus)

5-665.42 (Datenschutz) Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe der Tuba uterina: Exzision:
Endoskopisch (laparoskopisch)

5-704.10 (Datenschutz) Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Hinterwandplastik (bei
Rektozele): Ohne alloplastisches Material

5-704.56 (Datenschutz) Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Zervixstumpffixation: Offen
chirurgisch (abdominal), ohne alloplastisches Material, mit medianer Fixation
am Promontorium oder im Bereich des Os sacrum

5-704.58 (Datenschutz) Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Zervixstumpffixation:
Vaginal, mit alloplastischem Material

5-704.6a (Datenschutz) Vaginale Kolporrhaphie und Beckenbodenplastik: Uterusfixation: Vaginal, mit
alloplastischem Material

5-706.30 (Datenschutz) Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Verschluss einer
ureterovaginalen Fistel: Offen chirurgisch (abdominal)

5-706.31 (Datenschutz) Andere plastische Rekonstruktion der Vagina: Verschluss einer
ureterovaginalen Fistel: Vaginal

5-892.0b (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen:
Bauchregion

5-892.1b (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion

5-892.1c (Datenschutz) Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Leisten- und Genitalregion

5-894.0c (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

5-894.1b (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Bauchregion

5-894.1c (Datenschutz) Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primdrem Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

5-895.0c (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primdaren Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

5-895.2¢ (Datenschutz) Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Mit primarem Wundverschluss: Leisten- und Genitalregion

5-896.0b (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von

erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflichig: Bauchregion
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5-896.1a

5-896.1b

5-900.04

5-900.0b

5-900.0c

5-900.1C

5-916.a3

5-932.11

5-932.65

5-932.70

5-932.91

5-983

5-987.x

5-98b.x

5-98c.1

5-98f

5-995

6-002.72

6-002.p1

6-002.p7

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Grofflachig: Brustwand und
Riicken

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRfldachig: Bauchregion

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Sonstige Teile Kopf

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitdt an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Bauchregion

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Leisten- und Genitalregion

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Leisten- und Genitalregion

Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Am offenen Abdomen

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 10 cm? bis unter 50 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:

Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 300 cm? bis unter 400

cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit sonstiger Beschichtung: Weniger als 10 cm?

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Biologisches Material, xenogen: 10 cm? bis unter 50 cm?

Reoperation

Anwendung eines OP-Roboters: Sonstige

Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops: Sonstige

Anwendung eines Klammernahtgerites und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerat, laparoskopisch oder thorakoskopisch, fiir die

intrathorakale oder intraabdominale Anwendung

Einsatz von Shavertechnik zur Weichteil- und Knochenabtragung bei
Operationen an Nase, Nasennebenhdhlen und Gesichtsschadelknochen

Vorzeitiger Abbruch einer Operation (Eingriff nicht komplett durchgefiihrt)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Pegfilgrastim, parenteral: 6 mg bis
unter 12 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 65 mg bis
unter 100 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 350 mg bis
unter 400 mg
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6-002.pf

6-005.do

8-020.2
8-100.c
8-101.7
8-121
8-132.0

8-137.21

8-138.2

8-139.01

8-144.1

8-144.2
8-147.0

8-148.1

8-148.3

8-156.0

8-156.x

8-159.2

8-190.20

8-190.22

8-190.23

8-190.31

8-191.00

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 1.000 mg bis
unter 1.200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 5: Paclitaxel, als an Albumin gebundene
Nanopartikel, parenteral: 150 mg bis unter 300 mg

Therapeutische Injektion: Mannliche Genitalorgane
Fremdkorperentfernung durch Endoskopie: Durch Ureterorenoskopie
Fremdkorperentfernung ohne Inzision: Aus der Vagina

Darmspiilung

Manipulationen an der Harnblase: Instillation

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung: Perkutan-transrenal

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Einlegen
eines Nephrostomiekatheters liber bestehenden Nephrostomiekanal

Andere Manipulationen am Harntrakt: Bougierung der Urethra: Unter
Durchleuchtung

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter
Therapeutische Drainage von Harnorganen: Niere

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Retroperitonealraum

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Pelvin

Therapeutische perkutane Punktion von mannlichen Genitalorganen:
Hydrozele

Therapeutische perkutane Punktion von mannlichen Genitalorganen: Sonstige

Andere therapeutische perkutane Punktion: Therapeutische perkutane
Punktion einer Lymphozele

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Verband bei groRflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Feuchtverband mit antiseptischer Losung: Ohne Debridement-Bad
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8-192.xd

8-500
8-504
8-543.21
8-544
8-701
8-779

8-800.c1

8-800.g1

8-810.x

8-831.20

8-919

8-930

8-987.11

8-98g.11

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: Sonstige:
GesaR

Tamponade einer Nasenblutung

Tamponade einer vaginalen Blutung

Mittelgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie: 2 Tage: 1 Substanz
Hochgradig komplexe und intensive Blockchemotherapie

Einfache endotracheale Intubation

Andere ReanimationsmaRnahmen

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Sonstige

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse GefdRRe:
Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses GefaR, anterograd

Komplexe Akutschmerzbehandlung

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

Freiwillig im Qualitdtsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Diagnosen zu B-3.6

Cé67.8
A02.0
A02.1
A41.8
C20
Cé1
D73.5
E87.1

F10.0

150.14
163.4
170.24
5.5
J69.0
K25.1
K25.2
K43.5
K43.60
K55.0
K56.4
K56.5

K57.02

Lo2.2
L89.34
N10

N13.61

N13.65

N15.10

4

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bosartige Neubildung: Harnblase, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Salmonellenenteritis

Salmonellensepsis

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Bosartige Neubildung des Rektums

Bosartige Neubildung der Prostata

Infarzierung der Milz

Hypoosmolalitdt und Hyponatridmie

Psychische und Verhaltensstorungen durch Alkohol: Akute Intoxikation
[akuter Rausch]

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe
Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien
Atherosklerose der Extremitdatenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Ulzeration
Pneumonie durch Escherichia coli

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Ulcus ventriculi: Akut, mit Perforation

Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung und Perforation
Parastomale Hernie ohne Einklemmung und ohne Gangrin
Epigastrische Hernie mit Einklemmung, ohne Gangran
Akute GefiaRkrankheiten des Darmes

Sonstige Obturation des Darmes

Intestinale Adhisionen [Briden] mit Obstruktion

Divertikulitis des Diinndarmes mit Perforation und Abszess, ohne Angabe
einer Blutung

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf
Dekubitus, Stadium 4: Kreuzbein
Akute tubulointerstitielle Nephritis

Hydronephrose bei Ureterstriktur, anderenorts nicht klassifiziert, mit
Infektion der Niere

Sonstige und nicht ndher bezeichnete Hydronephrose mit Infektion der Niere

Nierenabszess
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N21.0 (Datenschutz) Stein in der Harnblase

N30.0 (Datenschutz) Akute Zystitis

$36.3 (Datenschutz) Verletzung des Magens

T83.0 (Datenschutz) Mechanische Komplikation durch einen Harnwegskatheter (Verweilkatheter)
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- Prozeduren zu B-3.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

sz ranan oy

8-930 517 Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf ohne Messung des
Pulmonalarteriendruckes und des zentralen Venendruckes

8-980.0 209 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1 bis 184
Aufwandspunkte
8-831.00 137 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefale:

Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefdl3, anterograd

8-800.co 70 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE

8-701 46 Einfache endotracheale Intubation
3-225 43 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel
8-810.x 39 Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten

Plasmaproteinen: Sonstige
8-910 37 Epidurale Injektion und Infusion zur Schmerztherapie

5-916.a3 34 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Am offenen Abdomen

8-980.10 32 Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552
Aufwandspunkte: 185 bis 368 Aufwandspunkte

5-541.2 30 Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Relaparotomie
3-222 29 Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

8-132.3 27 Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, kontinuierlich

8-700.1 26 Offenhalten der oberen Atemwege: Durch nasopharyngealen Tubus
5-916.a5 23 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur

Vakuumtherapie: Tiefreichend subfaszial an der Bauchwand oder im Bereich
von Nahten der Faszien bzw. des Peritoneums

8-121 23 Darmspiilung

5-916.a0 22 Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: An Haut und Unterhaut

5-98c.0 22 Anwendung eines Klammernahtgerites und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerat, offen chirurgisch, fiir die intrathorakale oder

intraabdominale Anwendung

8-800.c1 22 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 6 TE bis unter 11 TE

8-706 20 Anlegen einer Maske zur maschinellen Beatmung

3-207 18 Native Computertomographie des Abdomens
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5-469.20
8-779

8-980.11

8-144.2

8-980.20

8-390.x

8-812.60

3-13d.5

5-896.1b

8-144.1

3-13d.6
3-200
3-202

1-620.01

5-896.1d

5-98k.0
8-128
8-771

8-831.04

3-13f

8-137.00

5-900.1b

8-831.20

1-632.0

17

17

17

15

15

14

14

13

13

13

12

12

12

n

n

n

n

n

n

10

10

Andere Operationen am Darm: Adhdsiolyse: Offen chirurgisch
Andere ReanimationsmaRnahmen

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 185 bis 552
Aufwandspunkte: 369 bis 552 Aufwandspunkte

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis 1.104
Aufwandspunkte: 553 bis 828 Aufwandspunkte

Lagerungsbehandlung: Sonstige

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Normales Plasma: 1 TE bis unter 6 TE

Urographie: Retrograd

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Bauchregion

Therapeutische Drainage der Pleurahohle: Kleinlumig, dauerhaftes
Verweilsystem

Urographie: Perkutan
Native Computertomographie des Schadels
Native Computertomographie des Thorax

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Mit
bronchoalveolirer Lavage

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: GesaR

Art des Zystoskops: Starres Zystoskop

Anwendung eines Stuhldrainagesystems

Kardiale oder kardiopulmonale Reanimation

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose Gefille:
Legen: GroRlumiger Katheter zur extrakorporalen Blutzirkulation in ein
zentralvendses Gefald

Zystographie

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Einlegen: Transurethral

Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Bauchregion

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvenose Gefal3e:
Wechsel: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefdl3, anterograd

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

s e ranan ooy

8-812.50

8-812.51

8-980.21

1-661
3-607

5-545.0

5-550.1

5-896.1c

5-896.1f

8-190.20

8-855.81

8-137.10

9-984.9
9-984.a
5-311.1

5-455.41

5-469.70
5-541.1

5-570.4

5-573.40

5-896.1a

8

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 500 IE bis unter 1.500 IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 1.500 IE bis unter 2.500

IE

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 553 bis 1.104
Aufwandspunkte: 829 bis 1.104 Aufwandspunkte

Diagnostische Urethrozystoskopie
Arteriographie der GefdRe der unteren Extremitdten

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Sekundarer Verschluss der
Bauchwand (bei postoperativer Wunddehiszenz)

Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Nephrostomie

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Leisten- und

Genitalregion

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Unterschenkel

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Himodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 24 bis 72 Stunden

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Wechsel: Transurethral

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4
Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

Tempordre Tracheostomie: Punktionstracheotomie

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit
Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Offen chirurgisch mit
Anastomose

Andere Operationen am Darm: Ubernihung eines Ulkus: Offen chirurgisch

Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit Drainage

Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Operative Ausraumung einer Harnblasentamponade, transurethral

Transurethrale Inzision, Exzision, Destruktion und Resektion von
(erkranktem) Gewebe der Harnblase: Resektion: Nicht fluoreszenzgestiitzt

Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Brustwand und
Riicken
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Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

sz ranan oy

5-916.a4

8-132.1

8-190.22

8-190.23

1-279.0

1-650.1
3-220
3-990

5-454.10

5-454.20
5-469.00
5-469.10

5-541.3

5-983

8-179.x

8-718.72

8-800.c2

8-932

8-980.30

8-980.31

9-984.8

1-440.a

1-444.7

1-554

5

4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Endorektal

Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, einmalig

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

Andere diagnostische Katheteruntersuchung an Herz und GefiRen:
Bestimmung des Herzvolumens und der Austreibungsfraktion

Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zakum
Computertomographie des Schadels mit Kontrastmittel
Computergestiitzte Bilddatenanalyse mit 3D-Auswertung

Resektion des Diinndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Offen
chirurgisch

Resektion des Diinndarmes: Segmentresektion des lleums: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Darm: Dekompression: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Darm: Bridenlosung: Offen chirurgisch

Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums:
Second-look-Laparotomie (programmierte Relaparotomie)

Reoperation

Andere therapeutische Spiilungen: Sonstige
Beatmungsentwéhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:

Mindestens 6 bis hochstens 10 Behandlungstage

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 11 TE bis unter 16 TE

Monitoring von Atmung, Herz und Kreislauf mit Messung des
Pulmonalarteriendruckes

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105 bis 1.656
Aufwandspunkte: 1.105 bis 1.380 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.105 bis 1.656
Aufwandspunkte: 1.381 bis 1.656 Aufwandspunkte

Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien

Biopsie am Magen durch Inzision
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

sz ranan oy

1-559.2

1-559.3

1-559.5

1-562.0

1-572

1-620.00

1-620.10

1-632.1

1-640
1-650.0
1-651
1-653
1-654.1
1-654.X
1-665
1-671
1-694
1-844
1-846.0

1-853.2

1-999.02

1-999.40

3-035

3-05¢C.0

3-13¢.3

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Mesenterium

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Omentum

Biopsie an anderen Verdauungsorganen, Peritoneum und retroperitonealem
Gewebe durch Inzision: Retroperitoneales Gewebe

Biopsie an anderen Harnorganen durch Inzision: Ureter

Biopsie an der Vagina durch Inzision

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit flexiblem Instrument: Ohne weitere

MaRnahmen

Diagnostische Tracheobronchoskopie: Mit starrem Instrument: Ohne weitere
MaRnahmen

Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei Anastomosen an
Osophagus, Magen und/oder Duodenum

Diagnostische retrograde Darstellung der Gallenwege
Diagnostische Koloskopie: Partiell

Diagnostische Sigmoideoskopie

Diagnostische Proktoskopie

Diagnostische Rektoskopie: Mit starrem Instrument
Diagnostische Rektoskopie: Sonstige

Diagnostische Ureterorenoskopie

Diagnostische Kolposkopie

Diagnostische Laparoskopie (Peritoneoskopie)
Diagnostische perkutane Punktion der Pleurahdhle
Diagnostische perkutane Punktion von Harnorganen: Niere

Diagnostische (perkutane) Punktion und Aspiration der Bauchhdhle:
Aszitespunktion

Zusatzinformationen zu diagnostischen MaRnahmen: Anwendung eines
diagnostischen Navigationssystems: Sonographisch

Zusatzinformationen zu diagnostischen Malnahmen: Art des Zystoskops:
Starres Zystoskop

Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefaRsystems mit
quantitativer Auswertung

Endosonographie der mannlichen Genitalorgane: Transrektal

Cholangiographie: Durch Zugang im Rahmen einer Laparotomie oder
Laparoskopie
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

s e ranan ooy

3-201
3-205
3-208
3-226
3-228
3-601
3-605
3-992
5-060.3

5-380.54

5-380.70

5-380.71

5-381.02

5-382.02

5-383.70

5-383.71

5-388.0x
5-388.70
5-389.4x
5-389.62

5-389.70

5-394.5

5-399.5

5-399.7

5-406.a

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Native Computertomographie des Halses

Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems
Native Computertomographie der peripheren Gefil3e
Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel
Computertomographie der peripheren Gefille mit Kontrastmittel
Arteriographie der GefdRe des Halses

Arteriographie der GefilRe des Beckens

Intraoperative Anwendung der Verfahren

Inzision im Gebiet der Schilddriise: Revision der Operationswunde

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
abdominal und pelvin: A. iliaca externa

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefdRen: Arterien
Oberschenkel: A. femoralis

Inzision, Embolektomie und Thrombektomie von BlutgefiRen: Arterien
Oberschenkel: A. profunda femoris

Endarteriektomie: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: A. carotis interna
extrakraniell

Resektion von BlutgefifRen mit Reanastomosierung: Arterien Kopf,
extrakraniell, und Hals: A. carotis interna extrakraniell

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefiRen: Arterien
Oberschenkel: A. femoralis

Resektion und Ersatz (Interposition) von (Teilen von) BlutgefiRen: Arterien
Oberschenkel: A. profunda femoris

Naht von BlutgefdaRen: Arterien Kopf, extrakraniell, und Hals: Sonstige
Naht von BlutgefaRen: Arterien Oberschenkel: A. femoralis

Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien thorakal: Sonstige
Anderer operativer Verschluss an BlutgefaRen: Arterien viszeral: A. gastrica

Anderer operativer Verschluss an BlutgefifRen: Arterien Oberschenkel: A.
femoralis

Revision einer BlutgefdRoperation: Revision eines arteriovendsen Shuntes

Andere Operationen an BlutgefdaRRen: Implantation oder Wechsel von vendsen

Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Andere Operationen an BlutgefdaRen: Entfernung von vendsen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

Regionale Lymphadenektomie (Ausriumung mehrerer Lymphknoten einer
Region) im Rahmen einer anderen Operation: Abdominal, offen chirurgisch
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Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

sz ranan oy

5-408.20

5-413.10
5-419.2
5-434.0

5-436.11

5-449.51

5-449.x1
5-450.1

5-451.1

5-454.00

5-454.12

5-454.60

5-455.01

5-455.0x

5-455.21

5-455.27

5-455.42

5-455.72

5-455.xx
5-459.2

5-461.50

5-463.22

5-464.23

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen am LymphgefdRsystem: Drainage einer Lymphozele:
Offen chirurgisch

Splenektomie: Total: Offen chirurgisch
Andere Operationen an der Milz: Fibrinklebung
Atypische partielle Magenresektion: Segmentresektion

Subtotale Magenresektion (4/5-Resektion): Mit Gastrojejunostomie durch
Roux-Y-Anastomose: Ohne Lymphadenektomie

Andere Operationen am Magen: Umstechung oder Ubernihung eines Ulcus
ventriculi: Laparoskopisch

Andere Operationen am Magen: Sonstige: Laparoskopisch
Inzision des Darmes: Jejunum oder lleum

Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Diinndarmes:
Sonstige Exzision, offen chirurgisch

Resektion des Diinndarmes: Segmentresektion des Duodenums: Offen
chirurgisch

Resektion des Diinndarmes: Segmentresektion des Jejunums: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Resektion des Diinndarmes: (Teil-)Resektion des lleums: Offen chirurgisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Offen chirurgisch mit
Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: Segmentresektion: Sonstige

Partielle Resektion des Dickdarmes: lleozdkalresektion: Offen chirurgisch mit
Anastomose

Partielle Resektion des Dickdarmes: lleozdkalresektion: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Partielle Resektion des Dickdarmes: Resektion des Colon ascendens mit
Coecum und rechter Flexur [Hemikolektomie rechts]: Offen chirurgisch mit

Enterostoma und Blindverschluss

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sigmaresektion: Offen chirurgisch mit
Enterostoma und Blindverschluss

Partielle Resektion des Dickdarmes: Sonstige: Sonstige
Bypass-Anastomose des Darmes: Diinndarm zu Dickdarm

Anlegen eines Enterostomas, endstandig, als selbstandiger Eingriff:
lleostoma: Offen chirurgisch

Anlegen anderer Enterostomata: Kolostomie, n.n.bez.: Umsteigen
laparoskopisch - offen chirurgisch

Revision und andere Eingriffe an einem Enterostoma: Neueinpflanzung: Kolon
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Eichsfeld Klinikum gGmbH

s e ranan ooy

5-467.00 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Duodenum

5-467.01 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Jejunum

5-467.03 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): Kolon

5-467.12 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Verschluss einer Darmfistel, offen
chirurgisch: lleum

5-467.50 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Revision einer Anastomose: Duodenum

5-467.51 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Revision einer Anastomose: Jejunum

5-467.5X (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Revision einer Anastomose: Sonstige

5-469.21 (Datenschutz) Andere Operationen am Darm: Adhasiolyse: Laparoskopisch

5-469.80 (Datenschutz) Andere Operationen am Darm: Umstechung eines Ulkus: Offen chirurgisch

5-469.d3 (Datenschutz) Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

5-469.e3 (Datenschutz) Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

5-469.w3 (Datenschutz) Andere Operationen am Darm: Blutstillung durch Auftragen von
Peptid-Hydrogel bildenden Substanzen: Endoskopisch

5-471.0 (Datenschutz) Simultane Appendektomie: Wihrend einer Laparotomie aus anderen Griinden

5-482.x0 (Datenschutz) Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Sonstige: Peranal

5-482.X1 (Datenschutz) Peranale lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des
Rektums: Sonstige: Endoskopisch

5-484.32 (Datenschutz) Rektumresektion unter Sphinktererhaltung: Anteriore Resektion: Offen
chirurgisch mit Enterostoma und Blindverschluss

5-493.70 (Datenschutz) Operative Behandlung von Himorrhoiden: Ligatur einer A. haemorrhoidalis:
Ohne rektoanale Rekonstruktion [Recto-anal-repair]

5-496.0 (Datenschutz) Rekonstruktion des Anus und des Sphinkterapparates: Naht (nach
Verletzung)

5-511.01 (Datenschutz) Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Ohne operative Revision der
Gallengange

5-511.02 (Datenschutz) Cholezystektomie: Einfach, offen chirurgisch: Mit operativer Revision der
Gallengange

5-511.11 (Datenschutz) Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Ohne laparoskopische Revision
der Gallengdnge

5-511.12 (Datenschutz) Cholezystektomie: Einfach, laparoskopisch: Mit laparoskopischer Revision der
Gallengange

5-511.21 (Datenschutz) Cholezystektomie: Einfach, Umsteigen laparoskopisch - offen chirurgisch:
Ohne operative Revision der Gallenginge

5-513.1 (Datenschutz) Endoskopische Operationen an den Gallengangen: Inzision der Papille

(Papillotomie)
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5-530.1

5-530.33

5-536.0

5-536.4d

5-536.4g

5-536.x
5-541.0

5-543.20

5-543.21

5-545.1

5-549.21

5-549.5

5-550.21

5-551.1

5-554.a0

5-559.30

5-569.00

5-569.10

5-570.0

5-572.1

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Verschluss einer Hernia inguinalis: Offen chirurgisch, mit plastischem
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch, epifaszial (anterior)

Verschluss einer Narbenhernie: Offen chirurgisch, ohne plastischen
Bruchpfortenverschluss

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandersatz, bei einer
horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr

Verschluss einer Narbenhernie: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Offen chirurgisch als Bauchwandverstarkung, mit
Sublay-Technik, bei einer horizontalen Defektbreite von 10 cm oder mehr
Verschluss einer Narbenhernie: Sonstige

Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Explorative Laparotomie

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des Omentum:
Partiell

Exzision und Destruktion von peritonealem Gewebe: Resektion des Omentum:
(Sub-)total

Verschluss von Bauchwand und Peritoneum: Definitiver Verschluss eines
temporaren Bauchdeckenverschlusses

Andere Bauchoperationen: Implantation eines Katheterverweilsystems in den
Bauchraum, subkutan getunnelt: Zur Aszitesdrainage

Andere Bauchoperationen: Laparoskopie mit Drainage
Perkutan-transrenale Nephrotomie, Nephrostomie, Steinentfernung,
Pyeloplastik und ureterorenoskopische Steinentfernung: Entfernung eines

Steines: Ureterorenoskopisch

Offen chirurgische Nephrotomie, Nephrostomie, Pyelotomie und Pyelostomie:
Nephrostomie

Nephrektomie: Nephrektomie ohne weitere Malinahmen: Offen chirurgisch
lumbal

Andere Operationen an der Niere: Revisionsoperation: Offen chirurgisch
lumbal

Andere Operationen am Ureter: Freilegung des Ureters (zur Exploration):
Offen chirurgisch

Andere Operationen am Ureter: Ligatur des Ureters: Offen chirurgisch
Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Entfernung eines Steines, transurethral, mit Desintegration

(Lithotripsie)

Zystostomie: Perkutan
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s e ranan ooy

5-578.00

5-589.0

5-590.20

5-590.21

5-601.0

5-609.0

5-640.2
5-640.3
5-679.x

5-850.b7

5-856.05
5-856.06

5-864.3

5-864.4

5-864.9

5-892.0c

5-892.0e

5-892.15
5-892.1b

5-894.0b

5-894.1b

5-895.0b

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere plastische Rekonstruktion der Harnblase: Naht (nach Verletzung):
Offen chirurgisch

Andere Operationen an Urethra und periurethralem Gewebe: Einlegen eines
Stents

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Drainage,
retroperitoneal: Offen chirurgisch lumbal

Inzision und Exzision von retroperitonealem Gewebe: Drainage,
retroperitoneal: Offen chirurgisch abdominal

Transurethrale Exzision und Destruktion von Prostatagewebe:
Elektroresektion

Andere Operationen an der Prostata: Behandlung einer Prostatablutung,
transurethral

Operationen am Praputium: Zirkumzision
Operationen am Praputium: Frenulum- und Praputiumplastik
Andere Operationen an der Cervix uteri: Sonstige

Inzision an Muskel, Sehne und Faszie: Debridement eines Muskels: Leisten-
und Genitalregion und Gesaf3

Rekonstruktion von Faszien: Naht: Brustwand und Riicken
Rekonstruktion von Faszien: Naht: Bauchregion

Amputation und Exartikulation untere Extremitdt: Oberschenkelamputation,
n.n.bez.

Amputation und Exartikulation untere Extremitdat: Amputation proximaler
Oberschenkel

Amputation und Exartikulation untere Extremitat: Amputation proximaler
Unterschenkel

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere MaRnahmen: Leisten-
und Genitalregion

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Ohne weitere Mallnahmen:
Oberschenkel und Knie

Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Hals
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Bauchregion

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: Bauchregion

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Mit
primarem Wundverschluss: Bauchregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primdren Wundverschluss: Bauchregion
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5-896.0a (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflichig: Brustwand und
Riicken

5-896.0b (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Kleinflachig: Bauchregion

5-896.1e (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Oberschenkel und
Knie

5-896.1g (Datenschutz) Chirurgische Wundtoilette [Wunddebridement] mit Entfernung von
erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: GroRflachig: Fufl3

5-900.0C (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflichenkontinuitit an Haut und
Unterhaut: Primarnaht: Leisten- und Genitalregion

5-900.1a (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Brustwand und Riicken

5-900.1¢C (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sekundarnaht: Leisten- und Genitalregion

5-900.1f (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitdat an Haut und
Unterhaut: Sekundadrnaht: Unterschenkel

5-900.xb (Datenschutz) Einfache Wiederherstellung der Oberflachenkontinuitat an Haut und
Unterhaut: Sonstige: Bauchregion

5-916.a1 (Datenschutz) Temporadre Weichteildeckung: Anlage oder Wechsel eines Systems zur
Vakuumtherapie: Tiefreichend, subfaszial oder an Knochen und/oder
Gelenken der Extremitaten

5-930.2w (Datenschutz) Art des Transplantates oder Implantates: Allogen: Ohne weitere Spezifikation

5-930.4 (Datenschutz) Art des Transplantates oder Implantates: Alloplastisch

5-932.18 (Datenschutz) Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
(Teil-)resorbierbares synthetisches Material: 750 cm? bis unter 1.000 cm?

5-932.62 (Datenschutz) Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 50 cm? bis unter 100
cm?

5-932.63 (Datenschutz) Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 100 cm? bis unter 200
cm?

5-932.68 (Datenschutz) Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 750 cm? bis unter 1.000
cm?

5-98b.0 (Datenschutz) Anwendung eines flexiblen Ureterorenoskops: Einmal-Ureterorenoskop

5-98c.2 (Datenschutz) Anwendung eines Klammernahtgerdtes und sonstiger Nahtsysteme:
Zirkulares Klammernahtgerdt fiir die Anwendung am Gastrointestinaltrakt
und/oder am Respirationstrakt

5-98k.1 (Datenschutz) Art des Zystoskops: Flexibles Einmal-Zystoskop
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6-002.p3

6-002.pc

6-002.pf

8-101.9
8-132.2
8-132.x
8-133.0

8-137.20

8-138.0

8-138.1

8-138.2

8-144.0
8-148.0

8-148.1

8-148.x
8-152.1
8-153
8-159.x

8-176.1

8-176.2

8-190.21

8-190.30

8-190.31

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 150 mg bis
unter 200 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 700 mg bis
unter 800 mg

Applikation von Medikamenten, Liste 2: Caspofungin, parenteral: 1.000 mg bis
unter 1.200 mg

Fremdkorperentfernung ohne Inzision: Aus der Urethra
Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, intermittierend
Manipulationen an der Harnblase: Sonstige

Wechsel und Entfernung eines suprapubischen Katheters: Wechsel

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Entfernung: Transurethral

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Wechsel
ohne operative Dilatation

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Entfernung

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Einlegen
eines Nephrostomiekatheters iiber bestehenden Nephrostomiekanal

Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Grolumig
Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Peritonealraum

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben:
Retroperitonealraum

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Sonstige
Therapeutische perkutane Punktion von Organen des Thorax: Pleurahdhle
Therapeutische perkutane Punktion der Bauchhéhle

Andere therapeutische perkutane Punktion: Sonstige

Therapeutische Spiilung des Bauchraumes bei liegender Drainage und
temporarem Bauchdeckenverschluss: Bei tempordarem Bauchdeckenverschluss
(programmierte Lavage)

Therapeutische Spiilung des Bauchraumes bei liegender Drainage und
temporirem Bauchdeckenverschluss: Am offenen Abdomen (dorsoventrale

Lavage)

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit
Pumpensystem bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Bis 7 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: 8 bis 14 Tage
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8-190.32

8-190.33

8-191.x

8-192.1b

8-192.1d

8-192.3b

8-192.3d

8-390.0

8-500

8-502

8-506

8-640.0

8-700.0

8-718.70

8-718.71

8-718.73

8-718.76

8-800.c3

8-800.c4

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: 15 bis 21 Tage

Spezielle Verbandstechniken: Kontinuierliche Sogbehandlung mit sonstigen
Systemen bei einer Vakuumtherapie: Mehr als 21 Tage

Verband bei groRflachigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Sonstige

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Bauchregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
GesaR

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: Bauchregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig,
mit Anwendung biochirurgischer Verfahren: GesaR

Lagerungsbehandlung: Lagerung im Spezialbett

Tamponade einer Nasenblutung

Tamponade einer Rektumblutung

Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen

Externe elektrische Defibrillation (Kardioversion) des Herzrhythmus:
Synchronisiert (Kardioversion)

Offenhalten der oberen Atemwege: Durch oropharyngealen Tubus

Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 1 bis hochstens 2 Behandlungstage

Beatmungsentwéhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 3 bis hochstens 5 Behandlungstage

Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 11 bis hochstens 20 Behandlungstage

Beatmungsentwdhnung [Weaning] bei maschineller Beatmung:
Beatmungsentwohnung nicht auf Beatmungsentwohnungs-Einheit:
Mindestens 76 Behandlungstage

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 16 TE bis unter 24 TE

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 24 TE bis unter 32 TE
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8-800.g1

8-812.52

8-812.53

8-831.24

8-836.0c

8-836.0s

8-840.0q

8-840.0s

8-854.70

8-855.70

8-855.71

8-855.72

8-855.80

8-855.82

8-855.83

8-915

8-980.41

8-980.50

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2
Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 2.500 IE bis unter 3.500
IE

Transfusion von Plasma und anderen Plasmabestandteilen und gentechnisch
hergestellten Plasmaproteinen: Prothrombinkomplex: 3.500 IE bis unter 4.500
IE

Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefil3e:
Wechsel: GroRlumiger Katheter zur extrakorporalen Blutzirkulation in ein
zentralvendses GefalR

(Perkutan-)transluminale GefiRintervention: Ballon-Angioplastie: GefiRe
Unterschenkel

(Perkutan-)transluminale GefiRintervention: Ballon-Angioplastie: Arterien
Oberschenkel

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Ein Stent: Andere Arterien abdominal und pelvin

(Perkutan-)transluminale Implantation von nicht medikamentefreisetzenden
Stents: Ein Stent: Arterien Oberschenkel

Himodialyse: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHD),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24 Stunden

Himodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Bis 24 Stunden

Hiamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 24 bis 72
Stunden

Hiamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit Heparin oder ohne Antikoagulation: Mehr als 72 bis 144
Stunden

Hiamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Bis 24 Stunden

Himodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 72 bis 144 Stunden

Hiamodiafiltration: Kontinuierlich, venovends, pumpengetrieben (CVVHDF),
Antikoagulation mit sonstigen Substanzen: Mehr als 144 bis 264 Stunden

Injektion und Infusion eines Medikamentes an andere periphere Nerven zur
Schmerztherapie

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 1.657 bis 2.208
Aufwandspunkte: 1.933 bis 2.208 Aufwandspunkte

Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.209 bis 2.760
Aufwandspunkte: 2.209 bis 2.484 Aufwandspunkte
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8-980.61 (Datenschutz) Intensivmedizinische Komplexbehandlung (Basisprozedur): 2.761 bis 3.680
Aufwandspunkte: 3.221 bis 3.680 Aufwandspunkte

8-987.11 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit:
Mindestens 7 bis héchstens 13 Behandlungstage

8-988.0 (Datenschutz) Spezielle Komplexbehandlung der Hand: Bis zu 6 Behandlungstage

8-98g.10 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Bis zu 4 Behandlungstage

8-98g.1 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

8-98g.12 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 10 bis hochstens 14 Behandlungstage

8-98g.14 (Datenschutz) Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 20 Behandlungstage

9-984.7 (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

9-984.b (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad

Freiwillig im Qualititsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Diagnosen zu B-4.6

150.14
Cé1
C20
C25.0
C67.8
C80.0
C34.1
Cs56
163.4
C34.3
E86
150.13
170.25
N39.0
C18.7
C24.0
C50.8
Cé4
C54.1
Fo1.8
A02.0

A04.70

A41.58
A41.8
A49.0
A81.0
Co8.0
C15.5

C16.3

18
15
14
13

10

4
4
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden in Ruhe

Bosartige Neubildung der Prostata

Bosartige Neubildung des Rektums

Bosartige Neubildung: Pankreaskopf

Bosartige Neubildung: Harnblase, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Bosartige Neubildung, primare Lokalisation unbekannt, so bezeichnet
Bosartige Neubildung: Oberlappen (-Bronchus)

Bosartige Neubildung des Ovars

Hirninfarkt durch Embolie zerebraler Arterien

Bosartige Neubildung: Unterlappen (-Bronchus)

Volumenmangel

Linksherzinsuffizienz: Mit Beschwerden bei leichterer Belastung
Atherosklerose der Extremitdtenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Gangran
Harnwegsinfektion, Lokalisation nicht niher bezeichnet

Bosartige Neubildung: Colon sigmoideum

Bosartige Neubildung: Extrahepatischer Gallengang

Bosartige Neubildung: Brustdriise, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Bosartige Neubildung der Niere, ausgenommen Nierenbecken
Bosartige Neubildung: Endometrium

Sonstige vaskulare Demenz

Salmonellenenteritis

Enterokolitis durch Clostridium difficile ohne Megakolon, ohne sonstige
Organkomplikationen

Sepsis: Sonstige gramnegative Erreger

Sonstige naher bezeichnete Sepsis

Staphylokokkeninfektion nicht ndher bezeichneter Lokalisation
Creutzfeldt-Jakob-Krankheit

Bosartige Neubildung: Glandula submandibularis

Bosartige Neubildung: Osophagus, unteres Drittel

Bosartige Neubildung: Antrum pyloricum

Referenzbericht zum Qualitdtsbericht 2024 gemdR § 136b Abs. 1Satz 1 Nr.3 SGB V 21



Gemeinsamer
Bundesausschuss

Eichsfeld Klinikum gGmbH

C16.4
C16.8
C18.0
C18.2
C18.3
C18.6
C18.9
C21.1
C22.0
C25.1
C25.2
C25.8
C30.0
C31.8
C34.0
C34.2
C37

€433

C43.4
C48.2
C50.4
Cs50.5
C51.2
C54.8
C62.1
Cé65
C711
C71.8
C79.5

C86.5

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Leberzellkarzinom

Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Pylorus

Magen, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Zakum

Colon ascendens

Flexura coli dextra [hepatica]

Colon descendens

Kolon, nicht niher bezeichnet

Analkanal

Pankreaskorper

Pankreasschwanz

Pankreas, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Nasenhdhle

Nasennebenhdhlen, mehrere Teilbereiche iiberlappend
Hauptbronchus

Mittellappen (-Bronchus)

Bosartige Neubildung des Thymus

Bosartiges Melanom sonstiger und nicht naher bezeichneter Teile des

Gesichtes

Bosartiges Melanom der behaarten Kopfhaut und des Halses

Bosartige Neubildung:
Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Peritoneum, nicht ndher bezeichnet
Oberer duRerer Quadrant der Brustdriise

Unterer auBerer Quadrant der Brustdriise

Bosartige Neubildung der Vulva: Klitoris

Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Corpus uteri, mehrere Teilbereiche liberlappend

Deszendierter Hoden

Bosartige Neubildung des Nierenbeckens

Bosartige Neubildung:

Bosartige Neubildung:

Frontallappen

Gehirn, mehrere Teilbereiche iiberlappend

Sekundare bosartige Neubildung des Knochens und des Knochenmarkes

Angioimmunoblastisches T-Zell-Lymphom
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C92.00

D12.5
D32.0
D46.2

E11.75

E41
Fol.1
Fo3
G12.2

G20.21

G30.1
G40.6
H66.0
121.40
126.9
142.0
160.1

160.7

161.0
163.0
163.3

163.5

170.23
181
189.01
115.6
8.0

8.8

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

Akute myeloblastische Leukimie [AML]: Ohne Angabe einer kompletten
Remission

Gutartige Neubildung: Colon sigmoideum
Gutartige Neubildung: Hirnhdute
Refraktire Animie mit Blasteniiberschuss [RAEB]

Diabetes mellitus, Typ 2: Mit multiplen Komplikationen: Mit diabetischem
FuRsyndrom, als entgleist bezeichnet

Alimentdrer Marasmus
Multiinfarkt-Demenz

Nicht ndher bezeichnete Demenz
Motoneuron-Krankheit

Primares Parkinson-Syndrom mit schwerster Beeintrachtigung: Mit
Wirkungsfluktuation

Alzheimer-Krankheit mit spatem Beginn

Grand-Mal-Anfille, nicht niher bezeichnet (mit oder ohne Petit-Mal)
Akute eitrige Otitis media

Akuter subendokardialer Myokardinfarkt, Typ-1-Infarkt
Lungenembolie ohne Angabe eines akuten Cor pulmonale

Dilatative Kardiomyopathie

Subarachnoidalblutung, von der A. cerebri media ausgehend

Subarachnoidalblutung, von nicht ndher bezeichneter intrakranieller Arterie
ausgehend

Intrazerebrale Blutung in die GroRBhirnhemisphare, subkortikal
Hirninfarkt durch Thrombose prazerebraler Arterien
Hirninfarkt durch Thrombose zerebraler Arterien

Hirninfarkt durch nicht naher bezeichneten Verschluss oder Stenose
zerebraler Arterien

Atherosklerose der Extremitdtenarterien: Becken-Bein-Typ, mit Ruheschmerz
Pfortaderthrombose

Lymphédem der oberen und unteren Extremitit(en), Stadiumll

Pneumonie durch andere gramnegative Bakterien

Bronchopneumonie, nicht ndher bezeichnet

Sonstige Pneumonie, Erreger nicht naher bezeichnet
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Ja4.00

Jag.00

Jaqn

J44.80

J44.81

J69.0

J84.10

J93.0
K25.0
K26.0

K40.20

K42.0
K56.5

K57.10

K63.2
K70.3
K70.42
K72.10
K74.6
K76.1
Lo2.2

M80.08

M86.95

N17.92

N17.93

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Infektion der unteren
Atemwege: FEV1<35% des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht niher
bezeichnet: FEV1<35% des Sollwertes

Chronische obstruktive Lungenkrankheit mit akuter Exazerbation, nicht niher
bezeichnet: FEV1>=35% und <50% des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1<35% des Sollwertes

Sonstige naher bezeichnete chronische obstruktive Lungenkrankheit:
FEV1>=35% und <50% des Sollwertes

Pneumonie durch Nahrung oder Erbrochenes

Sonstige interstitielle Lungenkrankheiten mit Fibrose: Ohne Angabe einer
akuten Exazerbation

Spontaner Spannungspneumothorax
Ulcus ventriculi: Akut, mit Blutung
Ulcus duodeni: Akut, mit Blutung

Doppelseitige Hernia inguinalis, ohne Einklemmung und ohne Gangrin: Nicht
als Rezidivhernie bezeichnet

Hernia umbilicalis mit Einklemmung, ohne Gangran
Intestinale Adhisionen [Briden] mit Obstruktion

Divertikulose des Diinndarmes ohne Perforation, Abszess oder Angabe einer
Blutung

Darmfistel

Alkoholische Leberzirrhose

Akut-auf-chronisches alkoholisches Leberversagen
Akut-auf-chronisches Leberversagen, anderenorts nicht klassifiziert
Sonstige und nicht ndher bezeichnete Zirrhose der Leber
Chronische Stauungsleber

Hautabszess, Furunkel und Karbunkel am Rumpf

Postmenopausale Osteoporose mit pathologischer Fraktur: Sonstige [Hals,
Kopf, Rippen, Rumpf, Schidel, Wirbelsiule]

Osteomyelitis, nicht ndher bezeichnet: Beckenregion und Oberschenkel
[Becken, Femur, GesiR, Hiifte, Hiiftgelenk, lliosakralgelenk]

Akutes Nierenversagen, nicht niher bezeichnet: Stadium 2

Akutes Nierenversagen, nicht niher bezeichnet: Stadium 3
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N18.4
N30.0
S06.0
S32.4
S32.5
$72.01
S72.10
S72.2
T81.3
T81.4

T82.7

T84.5

T84.6

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Chronische Nierenkrankheit, Stadium 4

Akute Zystitis

Gehirnerschiitterung

Fraktur des Acetabulums

Fraktur des Os pubis

Schenkelhalsfraktur: Intrakapsuldr

Femurfraktur: Trochantdr, nicht ndher bezeichnet
Subtrochantdre Fraktur

AufreilRen einer Operationswunde, anderenorts nicht klassifiziert
Infektion nach einem Eingriff, anderenorts nicht klassifiziert

Infektion und entziindliche Reaktion durch sonstige Gerdte, Implantate oder
Transplantate im Herzen und in den GefdRen

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine Gelenkendoprothese

Infektion und entziindliche Reaktion durch eine interne
Osteosynthesevorrichtung [jede Lokalisation]
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- Prozeduren zu B-4.7

Verpflichtend im Qualititsbericht anzugebende Prozeduren

sz ranan oy

8-982.1 102 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 7 bis hochstens 13
Behandlungstage

8-982.0 81 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6 Behandlungstage

8-982.2 76 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 14 bis hochstens 20
Behandlungstage

9-984.8 52 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 3

9-984.9 51 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 4

9-984.b 31 Pflegebediirftigkeit: Erfolgter Antrag auf Einstufung in einen Pflegegrad
8-982.3 29 Palliativmedizinische Komplexbehandlung: Mindestens 21 Behandlungstage
9-984.a 24 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 5

9-984.7 21 Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 2

8-390.x 20 Lagerungsbehandlung: Sonstige

8-121 18 Darmspiilung

8-132.3 14 Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, kontinuierlich

8-831.00 12 Legen und Wechsel eines Katheters in periphere und zentralvendse Gefdl3e:

Legen: Uber eine zentrale Vene in ein zentralvendses Gefdl3, anterograd

3-225 8 Computertomographie des Abdomens mit Kontrastmittel

8-016 8 Parenterale Erndhrungstherapie als medizinische Hauptbehandlung
3-200 7 Native Computertomographie des Schadels

3-207 7 Native Computertomographie des Abdomens

8-800.co 7 Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und

Thrombozytenkonzentrat: Erythrozytenkonzentrat: 1 TE bis unter 6 TE
8-144.2 6 Therapeutische Drainage der Pleurahdhle: Kleinlumig, sonstiger Katheter

8-98e.0 6 Spezialisierte stationdre palliativmedizinische Komplexbehandlung: Bis zu 6
Behandlungstage

1-632.0 5 Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Bei normalem Situs
3-202 5 Native Computertomographie des Thorax
8-137.10 5 Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:

Wechsel: Transurethral
3-203 4 Native Computertomographie von Wirbelsdule und Riickenmark

5-98k.0 4 Art des Zystoskops: Starres Zystoskop
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8-191.00 4 Verband bei groRRflichigen und schwerwiegenden Hauterkrankungen:
Feuchtverband mit antiseptischer Losung: Ohne Debridement-Bad

8-98g.11 4 Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit nicht
multiresistenten isolationspflichtigen Erregern: Komplexbehandlung nicht auf
spezieller Isoliereinheit: Mindestens 5 bis hochstens 9 Behandlungstage

1-440.9 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengangen und
Pankreas: Stufenbiopsie am oberen Verdauungstrakt

1-440.a (Datenschutz) Endoskopische Biopsie an oberem Verdauungstrakt, Gallengidngen und
Pankreas: 1 bis 5 Biopsien am oberen Verdauungstrakt

1-444.7 (Datenschutz) Endoskopische Biopsie am unteren Verdauungstrakt: 1 bis 5 Biopsien

1-631.0 (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroskopie: Bei normalem Situs

1-632.x (Datenschutz) Diagnostische Osophagogastroduodenoskopie: Sonstige

1-650.1 (Datenschutz) Diagnostische Koloskopie: Total, bis Zikum

1-650.2 (Datenschutz) Diagnostische Koloskopie: Total, mit lleoskopie

1-671 (Datenschutz) Diagnostische Kolposkopie

3-035 (Datenschutz) Komplexe differenzialdiagnostische Sonographie des GefiRsystems mit
quantitativer Auswertung

3-13d.5 (Datenschutz) Urographie: Retrograd

3-13d.6 (Datenschutz) Urographie: Perkutan

3-205 (Datenschutz) Native Computertomographie des Muskel-Skelett-Systems

3-220 (Datenschutz) Computertomographie des Schddels mit Kontrastmittel

3-222 (Datenschutz) Computertomographie des Thorax mit Kontrastmittel

3-226 (Datenschutz) Computertomographie des Beckens mit Kontrastmittel

5-399.7 (Datenschutz) Andere Operationen an BlutgefaRen: Entfernung von venésen
Katheterverweilsystemen (z.B. zur Chemotherapie oder zur Schmerztherapie)

5-431.26 (Datenschutz) Gastrostomie: Perkutan-endoskopisch (PEG): Durch Direktpunktionstechnik
ohne Fixierung durch Naht, ohne jejunale Sonde

5-445.10 (Datenschutz) Gastroenterostomie ohne Magenresektion [Bypassverfahren]:
Gastroenterostomie, vordere: Offen chirurgisch

5-452.61 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Exzision, endoskopisch, einfach (Push-Technik): Polypektomie von 1-2
Polypen mit Schlinge

5-452.a0 (Datenschutz) Lokale Exzision und Destruktion von erkranktem Gewebe des Dickdarmes:
Anzahl der Polypen mit mindestens 2 cm Durchmesser: 1 Polyp

5-459.2 (Datenschutz) Bypass-Anastomose des Darmes: Diinndarm zu Dickdarm

5-467.02 (Datenschutz) Andere Rekonstruktion des Darmes: Naht (nach Verletzung): lleum
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5-469.00
5-469.11

5-469.20
5-469.70
5-469.d3
5-469.e3

5-512.20

5-530.32

5-541.1

5-570.4

5-572.1

5-609.0

5-640.2
5-892.1g

5-894.0b

5-895.06

5-895.0d

5-895.0e

5-895.0x

5-899

5-932.65

5-98¢.0

5-98k.1

(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)
(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Andere Operationen am Darm: Dekompression: Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Bridenlosung: Laparoskopisch

Andere Operationen am Darm: Adhdsiolyse: Offen chirurgisch

Andere Operationen am Darm: Ubernihung eines Ulkus: Offen chirurgisch
Andere Operationen am Darm: Clippen: Endoskopisch

Andere Operationen am Darm: Injektion: Endoskopisch

Biliodigestive Anastomose (von Ductus hepaticus, Ductus choledochus und
Leberparenchym): Zum Jejunum: Offen chirurgisch

Verschluss einer Hernia inguinalis: Mit alloplastischem, allogenem oder
xenogenem Material: Endoskopisch total extraperitoneal [TEP]

Laparotomie und Eroffnung des Retroperitoneums: Laparotomie mit Drainage

Endoskopische Entfernung von Steinen, Fremdkorpern und Tamponaden der
Harnblase: Operative Ausraumung einer Harnblasentamponade, transurethral

Zystostomie: Perkutan

Andere Operationen an der Prostata: Behandlung einer Prostatablutung,
transurethral

Operationen am Praputium: Zirkumzision
Andere Inzision an Haut und Unterhaut: Drainage: Fuf3

Lokale Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut: Ohne
primaren Wundverschluss: Bauchregion

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Schulter und Axilla

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primdren Wundverschluss: GesaR

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Oberschenkel und Knie

Radikale und ausgedehnte Exzision von erkranktem Gewebe an Haut und
Unterhaut: Ohne primaren Wundverschluss: Sonstige

Andere Exzision an Haut und Unterhaut

Art des verwendeten Materials fiir Gewebeersatz und Gewebeverstarkung:
Nicht resorbierbares Material, mit Titanbeschichtung: 300 cm? bis unter 400

cm?

Anwendung eines Klammernahtgerites und sonstiger Nahtsysteme: Lineares
Klammernahtgerdt, offen chirurgisch, fiir die intrathorakale oder

intraabdominale Anwendung

Art des Zystoskops: Flexibles Einmal-Zystoskop
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8-017.0

8-018.0

8-018.2

8-132.2

8-137.x

8-138.0

8-138.1

8-138.2

8-148.0

8-192.1b

8-192.1d

8-390.1

8-500

8-501

8-506

8-547.2

8-800.g1

8-810.x

8-987.10

8-98e.1

8-98e.2

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

(Datenschutz)

Enterale Erndhrung als medizinische Nebenbehandlung: Mindestens 7 bis
hochstens 13 Behandlungstage

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Komplette parenterale Ernahrung als medizinische Nebenbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

Manipulationen an der Harnblase: Spiilung, intermittierend

Einlegen, Wechsel und Entfernung einer Ureterschiene [Ureterkatheter]:
Sonstige

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Wechsel
ohne operative Dilatation

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Entfernung

Wechsel, Entfernung und Einlegen eines Nephrostomiekatheters: Einlegen
eines Nephrostomiekatheters iiber bestehenden Nephrostomiekanal

Therapeutische Drainage von anderen Organen und Geweben: Peritonealraum
Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Bauchregion

Entfernung von erkranktem Gewebe an Haut und Unterhaut ohne Andsthesie
(im Rahmen eines Verbandwechsels) bei Vorliegen einer Wunde: GroRflichig:
Gesadl}

Lagerungsbehandlung: Therapeutisch-funktionelle Lagerung auf
neurophysiologischer Grundlage

Tamponade einer Nasenblutung

Tamponade einer Osophagusblutung

Wechsel und Entfernung einer Tamponade bei Blutungen
Andere Immuntherapie: Mit Inmunmodulatoren
Transfusion von Vollblut, Erythrozytenkonzentrat und
Thrombozytenkonzentrat: Thrombozytenkonzentrat: 2

Thrombozytenkonzentrate

Transfusion von Plasmabestandteilen und gentechnisch hergestellten
Plasmaproteinen: Sonstige

Komplexbehandlung bei Besiedelung oder Infektion mit multiresistenten
Erregern [MRE]: Komplexbehandlung nicht auf spezieller Isoliereinheit: Bis zu
6 Behandlungstage

Spezialisierte stationdre palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 7 bis hochstens 13 Behandlungstage

Spezialisierte stationdre palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 14 bis hochstens 20 Behandlungstage
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Spezialisierte stationdre palliativmedizinische Komplexbehandlung:
Mindestens 21 Behandlungstage

8-98e.3 (Datenschutz)

9-984.6 (Datenschutz) Pflegebediirftigkeit: Pflegebediirftig nach Pflegegrad 1

Freiwillig im Qualititsbericht angegebene Prozeduren

— (vgl. Hinweis im Vorwort)
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Disclaimer

Die bereitgestellten Informationen sind Angaben der Krankenhduser. Die Krankenhduser stellen diese Daten zum
Zweck der Veroffentlichung nach § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V und den Regelungen des Gemeinsamen
Bundesausschusses gemaf § 136b Abs. 1 Nr. 3 SGB V iiber Inhalt, Umfang und Datenformat eines strukturierten
Qualititsberichts fiir nach § 108 SGB V zugelassene Krankenhiduser (Regelungen zum Qualitidtsbericht der
Krankenhiuser, Qb-R) zur Verfiigung. Die Geschiftsstelle des Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) gibt die
Daten unverandert und ungepriift wieder. Fiir die Richtigkeit, Vollstindigkeit und Aktualitdt der Inhalte kann
keine Gewdhr iibernommen werden. Nach §§ 8 bis 10 Telemediengesetz ist die Geschaftsstelle des G-BA nicht
verpflichtet, libermittelte oder gespeicherte fremde Informationen zu iiberwachen oder nach Umstdnden zu
forschen, die auf eine rechtswidrige Tat hinweisen. Verpflichtungen zur Entfernung oder Sperrung der Nutzung
konkreter Informationen nach den allgemeinen Gesetzen bleiben hiervon unberiihrt. Eine diesbeziigliche Haftung
ist jedoch erst ab dem Zeitpunkt der Kenntnis einer konkreten Rechtsverletzung maoglich. Bei Bekanntwerden von
entsprechenden Rechtsverletzungen wird die Geschaftsstelle diese Informationen umgehend entfernen.

Gemeinsamer Bundesausschuss (G-BA)
GutenbergstraRe 13, 10587 Berlin

www.g-ba.de

Dieses Dokument wurde automatisiert erstellt durch

impressum health & science communication oHG (impressum.de).
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